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Le  caractère  particulier  de  l’époque 
actuelle  de  la  science  médicale,  c’est 
l’utile.  Partout  on  le  cherche,  s’inquié¬ 
tant  peu  des  doctrines  et  de  leurs  fau¬ 
teurs  des  théories  et  de  leurs  inven¬ 
teurs  :  le  médecin  consciencieux  va  s’é¬ 
clairant  de  toutes  les  lumières,  de  quel¬ 
que  source  qu’elles  émanent  ;  mais  avant 
tout ,  il  consulte  la  nature,  se  laisse  gui¬ 
der  par  elle,  et  pour  lui  chaque  fait  doit 
être  en  quelque  sorte  la  science  tout 
entière. 

L’abus  que  l’on  fit  long-temps  des 
doctrines  et  des  théories,  l’abus  que  l’on 
en  faisait  encore  il  y  a  peu  de  jours, 
nous  ont  heureusement  ramenés  à  l’ob- 


servjition  et  à  l’expérience  que  ne  do¬ 
mine  plus  un  aveugle  empyrisme  :  les 
travaux  d’Hippocrate,  auxquels  il  faudra 
toujours  revenir,  sont -iis  d’ailleurs, 
autre  chose  que  les  conseils  de  l’ex¬ 
périence?  Si  nous  ne  comprenons  pas 
toute  la  médecine  comme  Hippocrate  la 
comprenait,  c’est  que  nous  avons  des  res¬ 
sources  qu’il  n’avait  pas  :  profitons-en, 
mais  n’oublions  jamais  ce  que  la  simple 
observation  a  pu  faire. 

Ces  réflexions  paraîtront  encore  plus 
justes,  si  l’on  aies  maladies  des  enfants 
en  vue;  ici,  plus  encore  que  chez  les 
adultes,  le  praticien  est  souvent  réduit 
au  rôle  d’observateur ,  et  s’il  agit ,  est- 
ce  la  théorie  ou  l’expérience  qui  le 
guident?  combien  la  médecine  de  l’en¬ 
fance  est  peu  raisonnée  !  le  siège  même 
du  mal  est  souvent  inconnu  ,  et  quand  le 
jeune  malade  est  guéri,  sait-on  toujours 
la  maladie  que  l’on  avait  à  combattre? 


Les  médecins  qui  débutent  dans  la 
carrière  médicale,  étant  maintes  fois 
embarrassés  lorsqu’ils  sont  appelés  pour 
soigner  les  enfants,  trouveront  dans  ce 
livre  un  guide  qui  leur  épargnera  des 
recherches  et  leur  tracera  la  conduite 
qu’ils  auront  à  tenir  dans  cette  partie  si 
essentielle  et  si  difficile  de  l’art,  la  mé¬ 
decine  de  V enfance.  G’est  principale¬ 
ment  pour  eux  que  nous  avons  eu  l’idée 
de  publier  cet  abrégé,  essentiellement 
pratique,  dans  lequel  ils  trouveront 
sans  digression,  tout  ce  qu’il  est  indis¬ 
pensable  de  savoir  pour  arriver  facile- 
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ment  au  diagnostic  et  au  traitement  Je 
chaque  affection. 

L’enfance  est  cette  période  de  la  vie 
où  ies  changements  sont  les  plus 
prompts,  les  plus  multipliés.  On  la  di¬ 
vise  en  première  et  en  seconde  enfance. 

La  première  enfance,  qui  comprend 
depuis  la  naissance  jusqu’à  l’âge  de  sept 
ans,  présente  trois  périodes  :  l’une  s’é¬ 
tend  jusqu’à  la  première  dentition,  c’est- 
à-dire  jusqu’à  sept- mois  environ.  La 
deuxième  période  embrasse  le  temps  de 
la  première  dentition  ;  elle  commence 
vers  le  septième  mois  et  se  termine  du 
vingt-septième  au  vingt-huitième.  C’est 
l’époque  la  plus  orageuse  pour  l’enfant; 
alors  ses  maladies.se  compliquent  pres¬ 
que  toujours  de  convulsions.  La  troi¬ 
sième  période,  remplit  l’intervalle  de 
la  première  à  la  deuxième  dentition, 
depuis  l’âge  de  vingt-huit  mois  jusqu’à 
la  septième  année.  Excepté  dans  les 


maladies  éruptives ,  telles  que  la  petite 
vérole,  la  rougeole,  dont  les  plus  béni¬ 
gnes  sont  quelquefois  accompagnées  de 
convulsions,  l’enfant,  après  cette  époque, 
n- éprouve  guère  plus  de  mouvements 
convulsifs. 

Ce  premier  âge,  est  celui  où  la  vie 
est  le  moins  assurée ,  car  l’on  a  calculé 
qu’avant  d’atteindre  leur  huitième  an¬ 
née,  près  de  la  moitié  des  enfants  avaient 
déjà  terminé  leur  carrière. 

La  seconde  enfance  est  marquée  par 
la  deuxième  dentition;  elle  commence 
à  l’âge  de  sept  ans  et  se  termine  à  la  pu¬ 
berté.  Soit,  parce:que  l’enfant  est  plus 
fort,  soit,  parce  qu’il  estmoins  irritable, 
ce  second,  travail  n’est  pas  aussi  pénible 
que  le  premier. 

On  ne  doit  jamais  perdre  de  vue  dans 
le.  traitement  des  maladies  des  enfants, 
que  s’ils  tombent  facilement  malades,  ils 
se  rétablissent  aussi  très  promptement. 
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Nous  avions  d’adord  eu  l’intention  de 
diviser  notre  travail  en  quatre  sections  : 
i°  en  maladies  de  la  première  enfance  ; 
2°  en  maladies  de  la  dentition  ;  3°  en 
maladies  de  la  deuxième  enfance  ;  4°  en¬ 
fin  en  maladies  communes  aux  deux 
époques  de  l’enfance  ;  mais  nous  nous 
sommes  vu  arrêtés  par  l’embarras  de 
rapportera  chacune  dé  ces  divisions,  les 
affections  qui  leur  appartiennent  exclu¬ 
sivement.  Néanmoins ^  après  les  avoir 
rangées  à  peu  près  dans  cet  ordre,  il 
nous  a  paru  plus  convenable  de  né  pas 
tirer  la  ligne  de  démarcation  }  ce  qui ,  au 
résumé ,  intéresse  peu  le  praticien  :  la 
seule  chose  qui  lui  importe,  c’est  la 
meilleure  manière  de  traiter  les  mala¬ 
dies  prises  isolément. 

Nous  n’avons  point  fait  mention  de 
quelques  affections  généralement  expo¬ 
sées  dans  les  traités  des  maladies  des 
enfants,  parceque  nous  les  avons  consi- 
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dérées  comme  n’étant  point  a  îenr  place 
et  regardant  pins  particulièrement  le 
chirurgien ,  ou  étant  du  ressort  de  l’a¬ 
natomie  pathologique;  du  reste,  ne  por¬ 
tant  que  peu  ou  point  de  tort  à  l’enfant: 
ainsi  l’union  des  doigts  et  des  orteils, 
celle  du  pénis  avec  le  scrotum,  les  hy- 
pospadias,  les  pieds  Lots,*  enfin  les  par¬ 
ties  surnuméraires.  Nous  croyons  de¬ 
voir  en  prévenir,  pour  que  l’on  ne  nous 
accuse  point  dé  les  avoir  omises. 

Pour  plus  d’utilité,  et  afin  que  l’on 
ait  sous  la  main  les  diverses  formules 
que  nous  avons  indiquées  dans  le  cours 
de  l’ouvrage,  on  trouvera  à  la  suite,  un 
formulaire  contenant  trois  cent  cin¬ 
quante-huit  formules ,  parmi  lesquelles 
nous  en  avons  conservé  quelques-unes 
qui,  par  leur  forme,  paraîtront  peut- 
être,  au  premier  abord,  insignifiantes  ou 
empiriques;  nous  les  avons  données 
parce  qu’elles  peuvent  être  utiles  :  seu* 
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lement,  ne  voulant  pas  en  prendre  toute 
la  responsabilité ,  nous  leur  avons  laissé 
leur  couleur  gothique  ;  d’ailleurs,  nous 
y, voyons  encore  l’avantage  de  pouvoir 
faire  connaître  en  même  temps  quel¬ 
ques  dénominations  anciennes  qui  n’ont 
point  entièrement  disparu  du  domaine 
pharmaceutique. 
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DE  L’ASPHYXIE 


NOUVEAU -WÉ8. 


Sous  cette  dénomination ,  les  auteurs  com¬ 
prennent  un  état  de  mort  apparente,  aecom- 
p a gné  de  décoloration  d u  visa gé  et  de  flaccidité 
des  membres,  sans  respiration,  qui  n’est  autre 
chose  qu’une  véritable  syncope.  Dans  ce  cas, 
le  cordon  ombilical  est  sans  pulsations  et  sa 
section  n’est  pas  indispensable ,  tandis  que 
dans  l’apoplexie  elle  est  urgente. 

L’enfant  est  plus  particulièrement  exposé  à 
naître  dans  cet  état ,  lorsqu’il  vient  au  monde 
spontanément  par  les  pieds,  et  sur-tout  lors¬ 
qu’on  est  obligé  de  terminer  l’accouchement 
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en  allant  les  chercher.  Le  bain  tiède ,  aiguisé 
avec  le  vin ,  l’eau-de-vie  ,  peut  convenir  pour 
ranimer  l’irritabilité  qui  paraît  éteinte. 

Si  le  défaut  de  respiration  et  la  mort  appa¬ 
rente,  sont  la  suite  de  mucosités  abondantes 
qui  engorgent  l’arrière -bouché  ou  les  bron¬ 
ches,  il  est  convenable,  pour  dissoudre  et  déta¬ 
cher  les  phlegmes  dont  ces  parties  sont  ta¬ 
pissées,  de  retirer  les  glaires  de  la  bouche 
avec  le  doigt  enveloppé  d’un  linge  que  l’on 
trempe  dans  une  dissolution  de  muriate  de 
soude.  On  frotte  la  région  du  cœur  et  les  tem¬ 
pes  avec  un  liquide  spiritueux.  Des  frictions 
sèches  et  chaudes  le  long  du  rachis,  le  pas¬ 
sage  d’une  brosse  sur  cette  même  partie, 
sur  la  plante  des  pieds  ou  la  paume  des 
mains,  sont  des  moyens  avantageux  pour  ex¬ 
citer  les  contractions  du  cœur. 

L’air  libre  et  frais  est  utile  à  ces  enfants  % 
on  fera  aussi  des  insufflations  dans  les  pou¬ 
mons  au  moyen  d’un  soufflet,  ou  bien  avec  la 
bouche. 

L’électricité ,  le  galvanisme  peuvent  être 
appliqués  à  la-syncope  ces  nouveau-nés;’ on 
levra  leur  faire  respirer  de  l’ammoniaque. 


de  l’apoplexie.  3 

de  l’ail  écrasé  ou  de  l’aeide  acétique  (  vinai¬ 
gre  radical)  ,  et  on  introduira  dans  la  bouche 
quelques  gouttes  d’une  liqueur  spiritueuse. 


DE  Ii’ÂPOPLEXIE  DES  KOUVEAU-WÉS. 

Lorsque  l’accouchement  a  été  long  et  labo¬ 
rieux,  que  la  tête  a  séjourné  long-temps  dans 
l’excavation  pelvienne,  soit  que  l’enfant  ait 
franchi  avec  violence  le  détroit  du  bassin , 
soit  que  l’on  ait  employé  le  forceps  pour 
surmonter  les  obstacles  qui  s’opposaient  à  la 
sortie  de  la  tête,  si  le  cou  a  été  comprimé 
par  quelques  tours  du  cordon  ombilical  ou 
de  quelque  manière  que  ce  soit  ,  l’enfant 
naît  apoplectique  :  c’est  la  compression  exer¬ 
cée  sur  le  cerveau  qui  produit  cet  état  de  mort 
apparente  j  la  tête  et  la  poitrine  sont  alors  gor¬ 
gées  de  sang;  la  face  est  livide,  violette  ou 
tuméfiée  ;  les  paupières  sont  gonflées ,  les 
yeux  saillants ,  le  cou  et  la  poitrine  vergetés; 
les  nouveau -pés  ne  dpnnep.t  auçun  ëipne 
vié, 
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4  de  l’üNION  CONGÉNIALE  DES  LÈVRES, 
cours  le  plus  prompt  et  le  plus  convenable 
à  administrer  aux  enfants  apoplec  tiques ,  elle 
débarrasse  le  cerveau  et  la  poitrine;  mais 
l’écoulement  du  sang  n’est  point  toujoursasse;Z 
considérable,  on  est  obligé  de  recourir  à 
l’application  d’une  ou  de  deux  sangsues 
derrière  chaque  oreille.  On  peut  aussi  plonger 
l’enfant  dans  un  bain  tiède  animé  avec  le 
vinaigré-,  le  vin  ou  Feau-de-vie.  Assez  ordi¬ 
nairement  la  respiration  commence  à  s’établir, 
et  devient  de  plus  en  plus  facile  à  mesure 
que  se  fait  l’effusion  du  sang;  dès  lors  aussi 
les  mouvements  s’établissent  et  la  lividité  de 
la  face  diminue  par  degrés. 

DE  d’union  CONGÉNIALE  DESLÈVRES. 

L’adhésion  Æongénîale  des  lèvres  est  très 
rare;  elle  ne  s’étend  presque  jamais  au-delà 
du  voisinage  des  commissures  de  ces  organes; 
et  lors  même  qu’elle  est  lé  plus  intime ,  un 
sillon  transversal  indique  encore  l’endroit 
où  la  séparation  normale  devait  exister.  Si  la 
réunion  n’est  que  partielle,  une  sonde  can- 


5 


DE  l’aDHEBENCE  DE  LA  LASGDE. 
nelée  ou  le  doigt  indicateur  introduit  dans 
la  bouche ,  éloignent  les  lèvres  des  gencives 
et  servent  de  guide  au  bistouri ,  avec  lequel 
on  détruit  le  moyen  d’union  qui  s’oppose  à 
l’ouverture  complette  de  la  bouche.  Lors¬ 
qu’il  n’existe  aucun  espace  libre  entre  les 
lèvres ,  il  faut  les  séparer  d’abord  avec  pré¬ 
caution  dans  un  endroit,  et  passer  ensuite  la 
sonde  à  travers  la  plaie,  comme  dans  le  cas 
précédent.  Les  cris  de  l’enfant,  et  Faction  de 
téter  suffisent  pour  prévenir  toute  union  nou¬ 
velle  :  pour  plus  de  sûreté ,  on  pourra  placer 
cependant  entre  les  lèvres  ,  pendant  le  som¬ 
meil  ,  un  linge  légèrement  enduit  de  beurre 
ou  de  cérat ,  afin  de  prévenir  le  contact  im¬ 
médiat  des  plaies. 

DE  l’aDHÉRENCE  DE  LA  LAJSGUE  AUX 
GENCIVES. 

Dès  la  naissance  de  l’ènfant,  on  devra  exa¬ 
miner  sa  bouche  avec  soin  ,*  car  les  bords  de 
la  langue  peuvent  être  unis  au  côté  interne 
de?  gencive?.  On  remédiera  à  ce  vice 


6 


DU  FILET. 


conformation,  qui  toutefois  ne  se  présente 
pas  souvent ,  en  incisant  îa  membrane  qui 
forme  l’adhérence  ,  avec  un  bistouri  bou¬ 
tonné  ou  des  ciseaux:  il  faut ■  procéder  sans 
retard  à  cette  opération,  afin  de  rendre  à  l'en¬ 
fant  la  faculté  de  sucer  et  d’avàler;  lé  doigt 
de  la  nourrice  porté  de  tems  en  tems  dans  la 
bouche,  s’oppose  à  l'agglutination  nouvelle 
des  parties.  Il  est  rare  que  Cette  incision  pro¬ 
cure  une  hémorrhagie  difficile  à  arrêter  :  si 
cela  arrivait ,  on  aurait  recours  au  cautère 
actuel. 


DU  FILET. 


Pour  que  l’enfant  puisse  prendre  le  sein 
et  exécuter  les  mouvements  de  succion  , 
il  faut  que  l’extrémité  de  îa  langue  ait  une 
grande  liberté  ,  ce  qui  ne  saurait  arriver 
lorsque  le  repli  de  îa  muqueuse  ,  que  l’on 
nomme  filet  ou  frein ,  s’étend  trop  vers  la 
pointe  ,  et  que  sa  longueur  ou  son  exten¬ 
sibilité  ne  sont  point  suffisantes.  Dans  ces 
circonstances,  les  enfants  après  avoir  essayé 
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de  prendre  le  sein  font  d’inutiles  efforts  pour 
téter. 

Le  moyen  curatif  consiste  à  diviser  avec 
les  ciseaux ,  le  repli  de  la  muqueuse ,  après 
avoir  soulevé  la  pointe  de  la  langue  avec  le  pa¬ 
villon  d’une  sonde  cannelée.  En  faisant  cette 
section  ,  il  faudra  avoir  soin  de  s’éloigner  des 
veines  et  des  artères  ranînes ,  sans  quoi  l’on 
s’exposerait  à  les  diviser  ,  ce  qui  exigerait  la 
cautérisation  du  vaisseau  ouvert  :  c’est  un  dan¬ 
ger  d’autant  plus  grand,  que  l’écoulement  du 
sang  serait  entretenu  par  les  mouvements  de 
succion  auxquels  les  enfants  se  livrent  cons¬ 
tamment. 


CE  i/oCCLTJSION  DES  NARINES. 

Lorsque  l’enfant  vient  au  monde  ,  il  peut 
avoir  les  deux  narines  bouchées  ,  quelquefois 
cependant  il  n’y  en  a  qu’une;  il  est  tout-à-fait 
privé  de  l’odorat  ou  seulement  en  partie  ;  il 
a  la  voix  nasillarde ,  il  respire  avec  peine  ,  et 
il  risque  même  de  suffoquer  quand  il  tette , 
faute  de  pouvoir  prendre  halëîâe. 

Celte  imperforation  peut  teüir  à  des  mu-* 
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cosités  qui  obstruent  les-narines ,  à  une  mem¬ 
brane  qui  en  ferme  l’ouverture ,  ou  à  l’adhé¬ 
rence  des  ailes  du  nez  avec  la  cloison  qui  les 
sépare. 

Lorsque  l’occlusion  tient  à  des  mucosités , 
un  peu  d’eau  tiède  ou  d’huile  introduites 
plusieurs  fois  dans  les  narines  suffisent  pour 
ouvrir  le  passade  obstrué  (F.  Coryza).  Si 
c’est  une  membrane  qui  ferme  l’ouverture , 
il  faudra  l’inciser  avec  un  bistouri  ou  des 
ciseaux  et  en  tenir  les  lambeaux  écartés  à 
l’aidé  d’un  petit  tampon  de  charpie  ou  d’une 
éponge  dont  on  augmente  progressivement  la 
grosseur  ;  il  vaut  mieux  encore  ,  s'il  est 
possible ,  en  faire  l’excision. 

Quand  il  y  a  adhérence  des  ailes  du  nez 
avec  la  cloison ,  il  est  bien  difficile  d’y  por¬ 
ter  remède  :  on  essaiera  cependant  de  plon¬ 
ger  un  bistouri  entre  les  deux  cartilages  ,  et 
Ton  y  maintiendra  ensuite  -des  corps  étran¬ 
gers  ;  tels  que  l’éponge  préparée  ou  la  racine 
de  gentiane  qui  /  en  la  dilatant ,  élargiront 
l’ouverture  et  s’opposeront  à  la  réunion  des 
'  deqx  côtés  divisés, 
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DE  l’iMPERFORATION  DE  l’aNUS. 

L’anus  est  quelquefois  bouché  par  une 
membrane  qui  n’esfc  qu’un  simple  prolonge¬ 
ment  de  la  peau ,  ou  bien  qui  renferme  dans 
son  épaisseur  un  tissu  fibro-celluleux  et  des 
fibres  charnues  ;  suivant  que  cette  membrane 
est  plus  ou  moins  épaisse,  elle  fait  varier  la 
distance  qui  existe  entre  l’extrémité  inférieure 
du  rectum  et  la  surface  des  téguments.  Ce 
premier  genre  d’imperforation  est  ordinaire¬ 
ment  facile  à  reconnaître  :  on  rencontre  à 
l’endroit  de  l’anus  une  légère  dépression , 
d’autres  fois  un  petit  tubercule  ;  dans  quel¬ 
ques  cas ,  la  peau  est  lisse  et  n’offre  aucune 
différence  d’avec  celle  des  parties  voisines. 
L’enfant  refuse  de  prendre  le  sein  de  sa  nour¬ 
rice,  il  ne  rend  pas  de  méconium  et  fait, 
pour  l’expulser ,  d’inutiles  efforts  qui  plus 
tard  sont  suivis  de  mouvements  convulsifs  et 
de  vomissements.  Son  visage  est  d’un  rouge 
livide ,  ses  yeux  deviennent  saillants ,  les 
veines  de  son  cou  sont  gonflées;  il  est  dans 
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un  état  d’agitation  et  de  souffrances  conti¬ 
nuelles,  il  pousse  des  cris  aigus.  Ces  symp¬ 
tômes  appartiennent  à  tous  les  genres  d’atré- 
tismes  congénitaux  de  l’anus.  Dans  celui 
qui  nous  occupe,  on  trouve  à  l’endroit  oii 
cette  ouverture  devrait  être  placée,  une  mem¬ 
brane  au  travers  de  laquelle  on  peut  distin¬ 
guer  la  couleur  du  méconium.  Cette  mem¬ 
brane  s’élève  et  forme  une  tumeur  molle  plus 
ou  moins  saillante  ,  pendant  les  efforts- que 
fait  l’enfant.  En  appuyant  le  doigt  sur  la  tu¬ 
meur  ,  on  y  sent  la  fluctuation  de  la  matière 
retenue.  Si  on  ne  remédie  promptement  à 
ce  vice  de  conformation ,  les  enfants  péris¬ 
sent  d’engorgements  au  cerveau  et  aux  pou¬ 
mons,  ou  d’épanchement. du  méconium  dans 
la  cavité  du  ventre  après  la  rupture  du  canal 
intestinal? 

La  première  indication  qui  se  présente  est 
de  procurer  l’issue  du  méconium  le  plus  tôt 
possible,  en  pratiquant  une  ouverture  qui 
passe  par  le  centre  du  sphincter ,  afin  que  ce 
muscle  puisse ,  suivant  le  besoin  ,  permettre 
pu  etpsêchép  !?expubiûî|:  des  matières  fécales, 
jhl#  iiffè  iqfistü«:.  çpuffcj» 
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lieu  de  la  membrane  qui  bouche  l’anus,  en 
ayant  la  précaution  d’exciser  les  angles  des 
lambeaux  pour  s’opposer  à  leur  recollement; 
l’opération  faite,  on  abandonne  les  enfants  à 
la  nature  ,  sans  crainte  que  l’ouverture  se  re¬ 
ferme;  le  passage  continuel  des  matières  s’y 
oppose. 

Lorsque  la  membrane  est  fort  épaisse,  dou¬ 
blée  par  des  fibres  musculaires ,  et  que  rien 
n’indiqae  le  lieu  où  doit  répondre  l’intestin , 
il  faut  reconnaître  l’endroit  où  il  existe ,  èn 
examinant  avec  attention  la  région  malade 
pendant  les  efforts  que  fait  l’enfant.  On  pra¬ 
tique  avec  un  bistouri  à  lame  étroite,  une 
incision  plus  profonde  que  dans  le  cas  précé¬ 
dent  ,  sur  le  lieu  où  la  peau  est  soulevée ,  en 
ayant  soin  de  la  rapprocher  de  la  direction 
connue  du  rectum. 

Chez  quelques  sujets  l’anus  n’est  point  im- 
perforô ,  mais  il  offre  une  ouverture  trop 
étroite  pour  l’issue  du  méconium;  ce  rétré¬ 
cissement  est  borné  à  l’anus  ou  bien  il  s’é¬ 
tend  plus  ou  moins  loin  dans  l’intestin  rec¬ 
tum  ;  alors,  la  maladie  est  beaucoup  plus 
grave  et  rarement  l’opération  est  suivie  de 
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succès  -,  U  arrive  presque  toujours,  d’après  les 
observations  de  M.  Dubois,  que  îe  rétrécisse¬ 
ment  reparaît  ensuite  et  que  la  plupart  des 
enfants  finissent  par  périr. 

OBLITÉRATION  DU  RECTUM 
PAR  UNE  QLISON  MEMBRANEUSE 

intérieure. 

Cette  espèce  d’imperforation  est  fort  dan¬ 
gereuse  sous  plusieurs  rapports ,  et  spéciale¬ 
ment  parce  qu’étant  cachée  et  l’anus  offrant 
la  conformation  ordinaire,  elle  échappe  long¬ 
temps  aux  personnes  qui  prennent  soin  de 
l’enfant  :  on  ne  réclame  les  secours  des 
gens  de  l’art  que  lorsque  le  sujet  est  épuisé 
et  prêt  à  succomber. 

Dans  ce  cas  on  reconnaît  la  maladie  ans 
symptômes  généraux  de  l’occlusion  du  canal 
intestinal ,  l’enfant  ne  rend  pas  le  méconium,- 
le  petit  doigt  ou  bien  une  sonde  de  femme 
introduire  par  l’anus,  indiquent  la  profondeur 
de  l’obstacle  qui  s’oppose  à  k  sortie  des  ex¬ 
créments.  Quand  il  y  a  une  simple  membrane 
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oü  sent,  lorsque  l’enfant  fait  des  efforts,  une 
répulsion  produite  par  les  matières  conte¬ 
nues  dans  l’intestin.  Si  l’oblitération  est  si¬ 
tuée  très  près  de  l’anus,  on  porte  sur  le  petit 
doigt  ou  sur  une  sonde  cannelée ,  un  bistouri 
avec  lequel  on  incise  la  membrane  d’avant 
en  arrière. 

Lorsque  l’oblitération  est  profondément  si¬ 
tuée  et  que  le  doigt  est  introduit ,  on  a  pro¬ 
posé  de  se  servir  d’un  trois-quarts  dont  la 
canule  soit  cannelée  dans  toute  sa  longueur , 
pour  qu’elle  puisse,  servir  de  guide  au  bis¬ 
touri.  Cette  opération  est  très  dangereuse  et 
incertaine. 

Chez  des  enfants  qui  ont  l’anus  imperforé, 
le  rectum  peut  s’ouvrir  dans  le  vagin,  la  ves¬ 
sie  ou  le  canal  de  l’urètre;  on  a  vu  aussi  le 
rectum  se  terminer  par  deux  ouvertures, 
dont  une  répondait  à  l’anus  et  l’autre  dans  la 
vessie,  le  canal  de  l’urètre  ou  le  vagin;  dans 
ces  cas  il  faut  tenter  de  faire  passer  les  ma¬ 
tières  par  la  voie  naturelle  en  la  dilatant. 


l4  IMPERFORATIONDEL’uRkTRE  ET  DE  PREPUCE. 


DE  î/lStPERPORATIOK  DE  I/UEÈTRE  ET 
DU  PRÉPUCE. 

Certains  enfants  mâles  viennent  au  monde 
avec  une  imperforalion  du  prépuce,  l’urètre 
étant  bien  conformé.  On  s’en  aperçoit  aux 
efforts  infructueux  que  font  çes  enfants  pour 
rendre  leur,  urine,  à  la  distension  du  prépuce 
qui  présente  une  tumeur  ohlongue,  molle  ; 
demi -transparente,  offrant  une  fluctuation 
sensible.  Il  faut,  dans  ce  cas,  faire  une  inci¬ 
sion  à  l’endroit  ^-où  existe  nalurelleinent 
l’ouverture  du  prépuce,  ou  mieux  encore  ex¬ 
ciser  avec  des  ciseaux,  une  portion  de  celte 
membrane,  pour  éviter  le  phymosis  qui  pour¬ 
rait,  par  la  suite,  résulter  Au  resserrement  tiô 
l’ouverture;  l’urine  s’écoule  aussitôt  après  l’o¬ 
pération  et  les  accidents  se  calment  bientôt. 

L’imperforation  de  l’urètre  est  rare  chez 
les  enfants  mâles,  quelquefois  elle  se  lie  aux 
vices  de  conformation ,  nommés  hypospadias 
et  épispadias.  Chez  les  filles  on  remarque 
rarement  l’imperforation  de  l’urètre.  On 
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reconnaît  ce  vice  de  conformation  à  l’ab¬ 
sence  totale  des  urines  et  à  la  distension  du 
ventre  par  la  vessie  ,  qui  forme  une  tumeur 
ans  régions  hypogastrique  et  ombilicale  :  si 
le  seul  obstacle  est  une  membrane  mince , 
tendue  par  le  liquide  qui  cherche  à  s’échap¬ 
per  ,  il  faut  y  remédier  en  la  perçant  avec  la 
pointe  d’un  bistouri  ou  d’une  lancette;  quel¬ 
quefois  l’ombilic  reste  ouvert ,  et  l’urine  s’é¬ 
chappe  par  cet  endroit  au  moyen  de  l’oura- 
que  qui  reste  creux  et  représente  son  canal 
de  décharge. 


DE  L,’lMPERFORATION  DU  VAGIN. 

Les  filles  naissent  parfois  avec  diverses  es¬ 
pèces  d’imperforations  du  vagin.  Souvent  ce 
vice  de  conformation  consiste  dans  la  mem¬ 
brane  hymen  qui  représente  une  cloison 
eomplette,  au  lieu  d’offrir  une  ouverture  vers 
§a  partie  centrale,  comme  pela  s’observe  dans 
l’état  naturel.  Alors, presque  toujours,  celte 
est  plus  épaisse  et  plus  dense 

Ijltigffp  iÇfffHt  l'if»  i  f 


i6  de  l’imperforation 

foration  est  produite  par  une  autre  membrane 
placée  plus  profondément  que  l’hymen. 

Quelle  que  soit  la  cause  de  i’imperforation, 
il  arrive  presque  toujours ,  à  l’époque  de  la 
menstruation ,  des  accidents  plus  ou  moins 
graves ,  en  proportion  de  la  quantité  de  sang 
retenu  dans  la  matrice  et  la  partie  supé¬ 
rieure  du  vagin  :  les  symptômes  qui  survien¬ 
nent  dans  ces  cas  ont  beaucoup  de  ressem¬ 
blance  avec  les  phénomènes  qui  se  rencon¬ 
trent  pendant  la  grossesse,  comme  des  nausées, 
des  vomissements,  la  perte  ou  la  perversion 
de  l’appétit,  des  coliques  accompagnées  de 
borborygmes,  des  spasmes,  des  convulsions , 
la  tuméfaction  des  mamelles,  etc.  Aussi  a-t-on 
plusieurs  fois  regardé  Comme  enceintes ,  des 
jeunes  filles  chez  lesquelles  l’imprégnation 
eût  été  impossible-,  les  accidents  étaient  alors 
l’effet  de  la  rétention  du  sang. 

Avec  un  bistouri  à  lame  étroite  on  pratique 
une  incision  cruciale  au  centre  de  la  mem¬ 
brane?  le  sang  et  les  matières  muqueuses 
retenues  s’écoulent  aussitôt  et  les  malades  ne 
tardent  pas  à  être  soulagées.  On  s’oppose  à 
l’agglutination  des  bords  de  la  plaie,  en  main- 
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tenant  à  demeure  dans  le  vagin  une  grosse 
tente  de  charpie  qu’on  renouvelle  de  temps 
en  temps;  on  peut  aussi,  pour  entraîner  les 
caillots  qui  restent  dans  la  matrice  et  pour 
calmer  l’inflammation ,  faire  des  injections 
émollientes  avec  une  seringue  munie  d’un 
tube  de  gomme  élastique.  S’il  se  manifeste 
des  symptômes  de  métrite  ou  d’inflamma¬ 
tion  abdominale,  on  aura  recours  aux  sai¬ 
gnées  générales  ou  loches ,  aux  bains,  aux 
fomentations  émollientes. 

Quelquefois  la  maladie  est  produite  par  la 
réunion  des  parois  mêmes  du  vagin ,  de  sorte 
que  ce  canal  paraît  formé ,  dans  le  point  de 
l’adhérence ,  par  un  cordon  plus  ou  moins 
long.  Dans  ce  cas ,  l’affection  est  beaucoup 
plus  grave,  et  les  chances  de  l’opération  sont 
bien  moins  certaines.  11  est  rare  que  l’on 
puisse  se  permettre  de  tenter  le  rétablisse¬ 
ment  de  ce  canal ,  vu  les  dangers  qui  accom¬ 
pagneraient  l’opératioii. 


pe  l’àneilobléphaiioN. 


jS 

DE  l’akKILOBLÉPHARON  OU  OCCLUSION 
DES  PAUPIÈRES. 

Les  paupières  peuvent  être  réunies  dans  une 
partie  ou  dans  toute  l’étendue  de  leurs  bords 
libres ,  mais  quelquefois  cependant  ces  voiles 
mobiles  sont  en  même  temps  adhérents  au 
globe  de  l’oeil:  le  cas  le  plus  simple  est  celui 
où  la  réunion  n’a  lieu  qu’au  moyen  dune 
membrane  accidentelle  intermédiaire.  Lors¬ 
qu’il  n’existe  pas  d’adhérence  avec  le  globe 
oculaire,  on  devra  séparer  les  paupières  h 
l’aide  d’un  bistouri  guidé  par  une  sonde  can¬ 
nelée*  et  s’opposer  à  une  nouvelle  adhérence  s 
au  moyen  de  lotions  et  d’injections  fréquentes 
avec  l’eau  et  le  vin  tièdes.  On  conçoit  aussi 
lort  bien  l’opération  h  pratiquer  si  i’adhé- 
ren ce  avec  le  globe  existe;  mais  ici  l’on  ren¬ 
contre  des  difficultés  d’exécution  et  des  chan¬ 
ces  toujours  fort  peu  favorables  pour  le  ré**' 
sultat.  (Voir  les  Ouvrages  de  chirurgie.  ) 
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DE  LA.  SYKÉSIS  OU  OCCLUSION  DE  LA. 

PUPILLE. 

L’enfant  peut  naître  sans  prunelle  ou  avoir 
cette  ouverture  encore  fermée  par  la  mem¬ 
brane  pupillaire.  Dans  l’un  ou  l’autre  cas , 
s’il  Tient  au  monde,  avec  une  pareille  diffor¬ 
mité,  il  est  nécessairement  aveugle,  ou  bien 
s’il  peut  distinguer  la  lumière  d’avec  les  té¬ 
nèbres  ,  c’est  aussi  vaguement  qu’un  individu 
clairvoyant  le  fait  en  ayant  les  paupières 
fermées. 

Si  la  prunelle  manque ,  l’espace  qu’elle 
devrait  occuper  paraît  opaque,  au  lieu  qu’il 
offre  un  aspect  membraneux  lorsqu’elle  n’est 
que  voilée. 

Afin  d’ouvrir  un  passage  aux  rayons  lumi¬ 
neux,  il  faudra  faire  une  prunelle  artificielle, 
ou  enlever  la  membrane  pupillaire  qui  n’est 
pas  encore  tombée.  Le  procédé  de  Wenzel 
est  le  moins  dangereux  pour  remplir  cette 
double  indication  :il  consiste  à  incisér  demi- 
circulairement  la  cornée  transparente,  comme 
dans  l’extraction  de  la  cataracte  *  a  relever 
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ce  lambeau  et  à  le  faire  tenir  dans  cette  posi¬ 
tion  par  un  aide ,  tandis  qu’arm4  d’une  pince 
et  d’une  paire  de  ciseaux  effilés  et  courbés 
sur  leur  plat,  on  emporte  la  totalité  de  la 
membrane  pupillaire,  ou  une  portion  circu¬ 
laire  de  l’iris,  de  la  grandeur  que  devrait 
avoir  la  pupille.  Du  reste ,  pour  les  procédés 
opératoires  en  général,  nous  renvoyons  aux 
traités  de  chirurgie. 


DE  l’iMPERFORATION  DU  CONDUIT 
AUDITIF. 

Cette  maladie  est  le  plus  ordinairement 
congéniale  :  si  elle  existe  des  deux  côtés  à  la 
fois,  elle  rend  sourds  et  par  conséquent  muets,  _ 
les  enfants  qui  en  sont  affectés. 

Le  conduit  auditif  est-il  simplement  bouché 
par  une  membrane  extérieure ,  le  diagnostic 
de  la  maladie  est  facile  et  le  traitement  sim¬ 
ple.  Si  au  contraire  la  membrane  acciden¬ 
telle  est  profondément  située  dans  ce  con¬ 
duit  ,  près  de  celle  du  tympan  ,  le  diagnostic 
pst  plug  difficile-  et  le  traHerpent  incertain! 
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Lorsque  la  cloison  est  extérieure  ou  peu 
profonde ,  il  faut ,  avec  un  bistouri  à  lame 
étroite ,  la  diviser  par  une  incision  cruciale , 
exciser  les  petits  lambeaux  et  introduire  une 
tente  de  charpie  dans  le  conduit  auditif  jus¬ 
qu’à  ce  que  la  plaie  soit  cicatrisée. 

Si  la  membrane  est  profondément  située , 
on  ne  reconnaît  ordinairement  son  existence 
qu’à  l’âge  où  les  enfants  devraient  commen¬ 
cer  à  parler  *  parce- qu’alors  on  s’aperçoit  de 
leur  surdité ,  et  qu’en  recherchant  les  causes 
de  cette  infirmité ,  on  examine  avec  soin  le 
conduit  auditif.  Pour  faire  cet  examen,  il  faut 
avoir  bien  soin  de  diriger  l’oreille  vers  le 
jour  et  faire  tomber  les  rayons  du  soleil  dans 
le  conduit  auditif,  soit  directement  soit  en  les 
réfléchissant  au  moyen  d’un  petit  miroir; 
l’on  peut  employer  aussi  le  spéculum  auri. 

Quand  la  membrane  est  très  rapprochée 
du  fond  du  conduit  auditif,  il  est  préférable 
d’avoir  recours  à  la  cautérisation  ;  pour  cela 
on  la  touche  avec  le  nitrate  d’argent  jusqu’à 
ce  qu’on  l’ait  compleltement  détruite.  On 
introduira  en  même  temps  dans  l’oreille  une 
petite  tente  de  charpie  pour  absorber  le  pus 
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qui  s’écoule.  Enfin,  dans  les  cas  plus  graves, 
où  les  parois  du  conduit  auditif  sont  agglu¬ 
tines),  on  a  conseillé  d’employer  un  trois- 
quarts  pour  détruire  l’obstacle  au  passage  des 
rayons  sonores. 

DU  BEC-DE-LIÈVRE  CONGÉNIAL. 

Les  lèvres  du  nouveau-né  sont  souvent 
divisées  dans  toute  leur  épaisseur  :  cette  dif¬ 
formité  a  reçu  le  nom  de  bec-de-lièvre.  Il  est 
simple ,  lorsqu’il  consiste  en  une  seule  fente; 
double ,  s’il  en  existe  plus  d’une ,  soit  à  la 
même  lèvre,  soit  aux  deux  lèvres  à  la  fois; 
enfin  le  bec-de-lièvre  est  quelquefois  compli¬ 
qué  delà  saillie  des  dents  antérieures,  et  d’une 
portion  des  os  maxillaires ,  de  la  séparation 
de  ces  os ,  ainsi  que  du  voile  du  palais ,  de 
tubercules  charnus  développés  dans  l'écarte¬ 
ment  des  deux  parties  de  l’organe,  ou  même 
de  l’adhérence  de  celui-ci  aux  gencives. 

Le  bec-de-lièvre  congé  niai  dont  la  direc¬ 
tion  est  ordinairement  parallèle  h  l’axe  du 
eorp*v  existe  presque  çofptfmnieqt  itfa  }èyf{|: 
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Ledran ,  Louis ,  Sabatier  ont  proposé  d’o- 
pérer  les  enfants  dès  l’âge  le  plus  tendre, 
mais  le  plus  grand  nombre  des  praticiens 
pensent,  avecDionis,  Garengeot,  MM.  Du¬ 
bois  et  Boyer,  qu’il  convient,  en  général, 
d’attendre  jusqu’à  ce  que  le  tissu  des  lèvres 
ait,  acquis  une  assez  grande  fermeté  pour 
supporter  l’action  des  aiguilles.  L’âge  de 
trois  ou  quatre  ans  semble  être  l’époque  la 
plus  convenable,  à  moins  que  le  bec-de- 
lièvre  ne  soit  assez  considérable  pour  gêner 
les  mouvements  de  la  succion  et  de  la  déglu¬ 
tition;  dans  ce  cas  les  enfants  devront  être 
nécessairement  opérés  dès  le  premier  âge. 

La  division  anormale  des  lèvres  présente 
trois  indications:  i°  écarter  les  complica¬ 
tions  qui  sont  susceptibles  de  s’opposer  à 
l’exécution,  ou  au  succès  de  l’opération;  2° 
rafraîchir  avec  des  ciseaux  ou  avec  un  bis¬ 
touri  ,  les  bords  de  la  solution  de  continuité  ; 
3°  enfin  les  réunir  à  l’aide  des  aiguilles  et  de 
la  suture  entortillée ,  afin  de  faire  disparaître 
la  difformité.  (  Consulter  les-  Ouvrages  de 
chirurgie,  ) 


DES  TUMEURS  DU  CUIR  CHEVELU» 


L’on  observe  assez  souvent  chez  les  enfants 
qui  viennent  au  monde  par  la  tête,  une  tu¬ 
meur  située  ordinairement  dans  la  région 
occipitale  j  cette  tumeur,; résultat  de  la  com¬ 
pression  que  la  tête  a  éprouvée  au  passage  , 
est  formée  par  de  la  sérosité  infiltrée  ou  par 
du  sang;  le  plus  souvent  le  tissu  cellulaire 
est  véritablement  œdémateux,  tandis  que  la 
peau  est  en  même  temps  ecchymosée  ;  la 
couleur  est  jaunâtre,  demi-transparente  ou 
rouge ,  livide ,  noirâtre ,  suivant  que  la  quan¬ 
tité  de  sang  est  plus  ou  moins  abondante. 
Dans  plusieurs  cas  celte  tuméfaction  des  té¬ 
guments  du  crâne  ne  demande  que  peu  d’at¬ 
tention  ;  mais  quelquefois  au  lieu  d’être  sim¬ 
plement  infiltrés ,  les  liquides  et  le  sang  en 
particulier , -sont  épanchés  entre  les  os  et  les 
enveloppes  cutanées  ;  enfin  s’il  existe  une.col- 
lection  entre  le  crâne  elle  cerveau,  des 
suites  funestes  peuvent  en  être :  la  consé¬ 
quence. 

Lorsqu’il  n’y  a  qu’une  simple  infiltration 
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séreuse ,  l’on  bassinera  la  partie  avec  de 
i’oxicrat  ou  de  l’eau-de-vie ,  de  l’eau  végéto- 
minérale  ou  simplement  de  i’eaa  salée ,  et  l’on 
appliquera  des  compresses  trempées  dans  les 
mêmes  liquides. 

Dans  le  cas  d’infiltration  sanguine  ,  les  ~ 
mêmes  moyens  suffisent ,  seulement  la  ré¬ 
sorption  est  plus  lente;  mais  si  le  sang  est 
épanché  sous  la  peau ,  l’on  est  obligé  de  lui 
donner  issue  par  une  incision;  des  compres¬ 
ses  imbibées  d’une  liqueur  résolutive  ,  seront 
ensuite  appliquées.  Il  peut  quelquefois  sur¬ 
venir  de  l’inflammation:  les  moyens  appro¬ 
priés  seront  alors  mis  en  usage;  mais  il  faut 
remarquer  que  les  émollients  ne  doivent  être 
continués  que  pendant  un  temps  très  court; 
ils  devront  être  bientôt  remplacés  par  les 
Résolutifs.  S’il  existe  une  collection  à  la 
surface  du  cerveau,  et  que  des  accidents  en 
soient  l’effet, Ton  n’hésitera  pas  à  l’évacuer  à 
l’aide  du  bistouri,  qui  suffit,  à  cet  âge,  pour 
diviser  les  os. 

Lorsque  ïe  sang  est  réuni  en  certaine  quan¬ 
tité,  il  est  toujours  important  de  lui  donner 
sisue  de  bonne  heure. 
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DES  CONTUSIONS  OU  MEURTRISSURES 

DES  NOUYEAU-NÉS.  ,  * 

C’est  principalement  après  un  accouche¬ 
ment  laborieux,  que  les  contusions  sont  plus 
fréquentes  :  cela  dépend  quelquefois  des 
manœuvres  que  l'accoucheur  emploie  pour 
hâter  la  délivrance,  et  bien  plus  souvent  de  la 
capacité  du  bassin  comparée  au  volume  de 
l’enfant.  Les  chairs  du  nouveau -né  sont  si 
molles,  qu’il  faut  bien  peu  de  chose,  pour  y 
déterminer  une  contusion  ;  à  plus  forte  raison 
lorsqu’on  est  obligé. de  retourner  le  fœtus 
dans  la  matrice,  d’appliquer  le  forceps,  ou 
les  lacs. 

Les  contusions  ou  meurtrissures  présen¬ 
tent  une  teinte  rouge  ,  brunâtre  et  plus  ou 
moins  foncée ,  avec  ou  sans  excoriation  de  la 
peau;  il  survient  ordinairement  un  certain 
degré  d’inflammation ,  qui  se  manifeste  par 
la  tension  el  l’enflure  des  parties ,  et  se  ter¬ 
mine  par  résolution,  par  suppuration  ou  par 
gangrène. 

Ce  que  nous  venons  de  dire  servira  à  faire 
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distinguer  les  meurtrissures  des  nouveau- 
nés,  d’avec  ces  sortes  de  taches  plus  ou 
moins  étendues  que  i’on  remarque  sur  la 
peau,  et  qui  sont  connues  sous  le  nom  iY en¬ 
vies. 

Les  simples  ecchymoses  disparaissent  faci¬ 
lement  ,  en  faisant  des  lotions  toniques  ou 
résolutives  sur  les  parties  malades  ;  mais 
lorsqu’il  existe  une  contusion  considérable  , 
une  inflammation  vive ,  il  est  convenable 
d’appliquer  des  émollients  pour  apaiser  la 
douleur;  quelquefois  même  il  faut  dégorger 
la  partie  au  moyen  des  sangsues  :  s’il  se  forme 
un  abcès  sanguin,  on  devra  l’ouvrir.  Enfin 
quand  la  gangrène  survient  il  faudra  cher¬ 
cher  à  la  borner,  soit  par  les  antiphlogisti¬ 
ques  si  elle  paraît  produite  par  rinflamma- 
tion,  soit  par  les  toniques  et  les  excitants 
si  elle  semble  dépendre  d’un  défaut  d’acti¬ 
vité. 

Les  meurtrissures  delà  tête  sont  en  général 
plus  graves  que  celles  do  la  poitrine  et  de 
l’abdomen  ,  qui  peuvent  avoir  cependant  def 
suites  fâéhè-rf*.** ,  gur-joql  »}  qyoki m  tjspffp 
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DES  LUXATION  ET  DES  FRACTURES 

A  la  suite  d’un  travail  long  et  difficile ,  si 
l’accoucheur  a  été  obligé  d’en  venir  à  des 
tractions  répétées  sur-  les  extrémités  supé¬ 
rieures  ou  inférieures ,  il  n’est  pas  rare  que 
les  muscles  se  relâchent  et  que  des  luxations 
et  des  fractures  en  soient  la  conséquence.  En 
tirant  sans  mesure  sur  le  tronc,  lorsque  la 
tête,  est  encore  retenue  dans  le  bassin ,  on 
risque  aussi  de  déplacer  [es  vertèbres  cervi¬ 
cales,  accident  presque  toujours  mortel.  Les 
os  du  crâne  sont  de  même  susceptibles  d’être 
fracturés ,  il  faut  user  de  précautions  lors¬ 
qu’on  applique  les  instruments. 

Si  les  membres  se  présentent  en  travers, 
s’ils  portent  à  faux  lorsqu’ils  arrivent  à  l’un 
des  détroits ,  les  os  sont  très  exposés  à  se 
rompre. 

C’est  à  la  difficulté  des  mouvements,  à 
l’alongement  ou  au  raccourcissement  des 
membres,  et  aux  cris  que  la  douleur  arrache 
à  l’enfant ,  que  Ton  devra  soupçonner  l’exis¬ 
tence  des  luxations  ou  dés  fractures;  leur 
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danger  est  moins  grand  si  elles  sont  simples, 
que  lorsqu’elles  sont  compliquées  de  contu¬ 
sions. 

Les  muscles  n’opposant  que  peu  ou  point  de 
résistance  chez  les  nouveau-nés,  l’extension, 
la  contre-extension  et  la  coaptation  peuvent 
se  faire  sans  beaucoup  de  difficulté.  On  main¬ 
tient  les  parties  au  moyen  de  compresses  et 
de  bandes  convenablement  appliquées  ;  quel¬ 
ques  atelles  légères  pourront  être  utiles  dans 
les  fractures  des  os  longs. 

Quelquefois  des  accident,  tels  qu’une  vio¬ 
lente  douleur,  des  convulsions',  viennent  à 
se  déclarer;  on  les  combattra  à  Faide  des 
cataplasmes  émollients  et  narcotiques ,  des 
potions  calmantes ,  des  bains.  On  emploiera 
les  lotions  résolutives  s’il  y  a  des  contusions  , 
et  les  antiphlogistiques  s’ils  paraissaient  né- 
•  eessaires. 


DS  s’itÉMORÎlHÂGIS.OMBlLlCÂLS. 

Un  s u internent  sanguin  par  l’extrémité  clef 
yaissçaux  ombilicaux  ïâql  piçotrlsés .  çorfi^ 


5o  DE  L’ïNFBÂMMATIOJi  DE  l’oMBILXC. 
litue  l’affection  qui  nous  occupe;  elle  est 
assez  rare ,  sur-tout  lorsque  la  ligature  du 
cordon  a  été  bien  faite  :  le  sang  peut  cepen¬ 
dant  couler  plus  ou  moins  long-temps  si  l’on 
n’y  porte  pas  remède. 

Pour  arrêter  cette  hémorrhagie ,  on  place 
sur  le  nombril  une  petite  compresse  pyra¬ 
midale  que  l’on  maintient  appliquée  pendant 
deux  ou  trois  semaines  par  un  emplâtre  ag- 
glutinatif  et  par  un  bandage.  Tel  est  le  seul 
moyen  curatif  que  l’on  puisse  employer  :  car 
le  vaisseau  d?où  le  sang  s’écoule,  étant  situé 
trop  profondément,  il  serait  impossible  ou  du 
moins  très  difficile  de  le  lier. 

Si  la  ligature  du  cordon  n’avait  pas  été 
assez  serrée  et  que  l’hémorrhagie  en  dépen¬ 
dît,  il  faudrait  appliquer  un  nouveau  fil. 


DE  l’iNFLÀMMATION  DE  l’oMBILIC. 

Peu  de  jours  après  la  naissance ,  que  l’on 
sit  lié  le  cordon  ombilical  ou  non ,  l’extré¬ 
mité  qui  tenait  au  nombril  tombe  *  et  laisse 
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une  petite  plaie  qui  guérit  par  suppuration. 
Cette  inflammation,  ordinairement  légère, 
n’a  besoin  que  de  soins  de  propreté  ;  dans 
quelques  cas  cependant,  elle  fournit  une 
suppuration  plus  abondante  ,  et  entretient 
l’ulcération  du  nombril  plus  long-temps  ; 
d?autres  fois  on  l’a  vue  ^e  cicatriser  et  plus 
tard  s’iilcérer  de  nouveau. 

Le  traitement  de  l’inflammation  de  l’om¬ 
bilic  consiste  simplement  à  bassiner  le  nom¬ 
bril  avec  une  décoction  émolliente  ;  dès  qu’il 
n’y  a  plus  d’irritation ,  on  fait  usage  de  vin 
tiède  miellé  ou  aromatisé ,  et  l’on  applique 
des  compresses  du  même  iiquidie,  pour  accé¬ 
lérer  la  cicatrisation. 


du  tétanos. 

Celte  affection  qui  parmi  les  enfants  n’at¬ 
taque  guère  que  les  nouveau-nés,  est  carac¬ 
térisée  par  la  rigidité ,  à  avancer  la  tension 
convulsive  d’un  plus  ou  moins  grand  nombre 
de  muscles  ,  et  quelquefois  de  tous  les  muscles 
soumis  à  l’empire  de  la  volonté. 


52  DU  TÉTANOS. 

D’après  le  nombre  des  parties  qu’affecte 
le  tétanos ,  on  le  dit  générai  ou  partiel  :  lors¬ 
qu’il  est  général,  il  maintient  tout  le  corps 
dans  un  état  permanent  de  rigidité ,  sans  le 
fléchir  dans  aucun  sens ,  c’est  le  tétanos  toni¬ 
que-',  quand  il  est  partiel ,  il  peut  affecter  la 
moitié  antérieure,  postérieure  ou  latérale  du 
corps ,  il  prend  alors  le  nom  à’emprostko- 
tonos  ,  à’opistothonos  ,  de  pUurothotonos  -, 
suivant  qu’il  courbe  le  corps  en  avant,  en  ar¬ 
rière,  ou  sur  le  côté.  Porté  sur  les  muscles  de 
la  mâchoire ,  il  s’appelle  trismus ,  vulgaire¬ 
ment  mal  de  mâchoire  ;  sur  les  membres  il 
emprunte  son  nom  de  celui  de  la  partie  af¬ 
fectée. 

Les  enfants  atteints  de  eette  maladie  jet¬ 
tent  d’abcrd  des  cris  continuels;  ils  prennent 
le  mamelon  pour  le  quitter  aussitôt,  et  font 
d’inutiles  efforts  pour  letler  ;  bientôt  après,  la 
mâchoire  inférieure  se  serre  contre  la  supé¬ 
rieure,  la  langue  s’embarrasse  et  se  meut 
avec  plus  de  difficulté  ;  les  cris  et  les  pleurs 
diminuent  à  mesure  que  la  maladie  augmente  ; 
les  muscles  du  cou  et  de  toute  l’épine  se  con- 
Irapiept  r/ec  j>eaqçoup  (le  force;  la  fêfe  réstg 
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assez  droite ,  mais  le  tronc  décrit  une  espèce 
de  demi-courbure  en  divers  sens.  La  peau 
qui  recouvre  les  muscles  de  l’épine ,  est 
d’abord  très  rouge  et  devient  peu  à  peu  vio¬ 
lette;  toutes  ces  parties  paraissent  considé¬ 
rablement  gonflées. 

Cette  affection  dure  peu  de  jours  et  se 
termine  le  plus  souvent  parla  mort. 

Les  antispasmodiques  ,  même  l’opium  à 
haute  dose,  l’infusion  de  rhubarbe,  l’huile 
d’amandes  douces,  le  sirop  diacode,  les  bains 
froids ,  ainsi  que  les  bains  chauds ,  ont  été 
tour  à  tour  préconisés  contre  cette  cruelle 
maladie  \  ces  derniers  paraissent  seuls  avoir 
eu  quelques  résultats  avantageux.  Les  fric¬ 
tions  mercurielles ,  le  mercure  doux  à  l'inté¬ 
rieur  et  sur-tout  les  fumigations  aromatiques, 
l’enfant  étant  placé  sur  une  claie  au-dessus 
du  vase  ou  est  le  liquideront  été  employés 
avec  succès  ;  les  saignées  générales  et  locales , 
mais  sur-tout  les  premières  ,  même  chez  les 
enfants,  peuvent  être  pratiquées. 
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DES  ROUGEURS  DES  ENFANTS 
NOUVEAU-NÉS. 

Les  enfants  qui  ne  sont  point  tenus  assez 
proprement,  sont  sujets  à  avoir  aux  aines, 
aux  fesses,  aux  cuisses,  aux  parties  génitales, 
des  rougeurs  qui  sont  produites  par  le  séjour 
des  urines  et  des  matières  éxcrémentitielles. 
Ces  rougeurs  sont  accompagnées  pour  l’ordi¬ 
naire  d’une  démangeaison  vive ,  qui  trouble 
le  sommeil.  Les  endroits  où  les  téguments 
forment  des  plis,  deviennent  rouges;  les 
parties  ,  sans  être  ulcérées  ,  sécrètent  abon¬ 
damment  un  fluide  visqueux  et  blanchâtre; 
cette  sécrétion  et  cette  irritation  dépendent  , 
comme  chez  les  personnes  grasses ,  du  séjour 
des  fluides  transpiratoires  sur  les  parties  qui 
se  touchent  et  qui,  étant  privées  du  contact  de 
l’air’,  ne  peuvent  être  desséchées  à  la'surface. 

Il  faut ,  pour  éviter  ces  rougeurs ,  tenir  les 
enfants  très  proprement  :  les  lotions  avec  le 
lait  ou  avec  une  décoction  do  racine’ do  gui- 
mauye  pffiffjfttrpqp  jés  pi}-  sjbu:u 
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DE  l’ÉRYSIPELE  DES  ENFANTS 
EOU  VEAU-NÉS.' 

La  première  impression  de  l’air  irrite  faci¬ 
lement  la  peau  de  l’enfant  qui  vient  de 
naître,*  très-souvent  aussi,  on  lave  le  nou  ¬ 
veau-né  avec  de  l’eau  trop  chaude,  ou  Lien 
on  l’essuie  avec  des  linges  trop  rudes ,  ce 
qui  détermine  sur  tout  son  corps  ou  sur  quel¬ 
ques  unes  de  ses  parties ,  une  couleur  d’un 
rouge  obscur  qui  disparaît  sous  la  pression 
du  doigt ,  pour  reparaître  aussitôt  après.  Peu 
à  peu  l’épiderme  devient  furfüracé  et  la 
peau  reprend  sa  couleur  naturelle  :  tel  est 
l’érysipèle  des  nouveau-nés. 

La  couleur  jaunâtre  de  la  conjonctive  et 
les  taches  analogues  que  l’urine  imprime  au 
linge ,  dans  l’ictère  des  nouveau-nés  ,  empê¬ 
cheront  de  le  confondre  avec  l’érysipèle; 
d’ailleurs  cette  dernière  maladie  est  si  bé¬ 
nigne,  que  la  nature  seule  la  guérit.  Ou  fera 
tout  au  plus  quelques  lotions  avec  de  l’eau 
de  sureau. 


§Ô  DJS  LA  CROUTE  slifiîJE  DV  CUIR  CHEVELU» 

DE  LA  CROÛTE  SECHE  DU  dülît 
CHEVELU. 

Quelques  enfants,  lorsqu’ils  viennent  au 
monde ,  portent  sur  le  cuir  chevelu  une 
espèce  de  calotte  ou  croûte  dure  qui  se  rompt 
et  se  lève  par  écailles;  sa  couleur  est  jau¬ 
nâtre.  Les  sages-femmes  recommandent  de 
la  respecter,  prétendant  qu’elle  garantit  le 
crâne  des  accidents  auxquels  il  est  exposé,  à 
cause  de  son  peu  d’épaisseur  et  à  cause  aussi 
de  l’ouverture  des  fontanelles;  c’est  une 
erreur.  Il  est  utile,  il  est  même  nécessaire 
de  faire  disparaître  cette  crasse ,  quoique  le 
vulgaire  pense  le  contraire;  elle  s’oppose  à 
la  transpiration  de  la  tête  ;  le  plus  ordinai¬ 
rement  il  suffit  pour  l’enlever,  de  frotter  le 
cuir  chevelu  avec,  une  brosse ,  cependant  elle 
est  quelquefois  tenace ,  et  pour  y  parvenir, 
il  faut  employer  des  cataplasmes  émollients 
dont  on  recouvre  la  tête  :  mais  leur  tempé¬ 
rature  ne  doit  pas  être  plus  élevée  que  celle 
des  parties  sur  lesquelles  on  les  applique, 
afin  d’éviter  les  congestions  cérébrales;  ensuite 


J)E  LA  RÉTENTION  DU  MÉCONIUM.  -07 
on  ia  lave  tous  les  malins ,  ayant  soin  de 
l’essuyer  exactement. 

DE  hA  RÉTENTION  DU  MÉCONIUM:. 

Les  excréments  que  l’enfant  rend,  pour 
l’ordinaire,  pendant  les  deux  ou  trois  premiers 
jours  de  sa  vie,  ont  reçu  le  nom  de  méconium. 
Ainsi,  que  le  prouve  l’analyse  qu’en  a  faite 
M.  Yauquelîn,  le  méconium  contient  de. la 
hile  comme  les  matières  stercoraîes  des  adul¬ 
tes  :  sa  couleur  est  verdâtre  ou  noirâtre. 

Les  enfants  évacuent  presque  en  naissant, 
une  partie  de  leur  méconium,  mais  le.  plus 
souvent,  ce  n’est  qu’au  bout  de  quelques 
heures  qu’ils  rendent  cette  matière  excré- 
mentilielîe ,  laquelle  exerce  sur,  les  -intestins 
une  irritation  accompagnée  de  coliques,  quel¬ 
quefois  même  de  vomissements ,  qui  mena¬ 
ceraient  les  jours  de  l’enfant  si  l’on  n’avait 
.  soin  de  solliciter  promptement  l’excrétion  de 
cette  humeur  étrangère  et  visqueuse. 

Lorsqu’un  enfant  éprouve  des  accidents 
.  quelques  jours  après  sa  naissance;  qu’il  est 
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nquiet,  agité,  assoupi;  qu’il  se  manifeste  de 
l’insomnie  ou  des  convulsions;  que  l’anus 
est  resserré  au  point  de  ne  pouvoir  recevoir 
une  canule  ou  un  suppositoire;  enfin  lorsque 
la  peau  devient  ictérique  ou  jaunâtre,  il  faut 
soupçonner  la  rétention  d’une  partie  du  mé¬ 
conium  ,  car  ce  n’est  quelquefois  que  fort 
lard,  que  cette  matière  est  chassée  hors  du 
corps. 

Le  premier  lait  delà  mère,  que  l’on  nomme 
colostrum,  suffit  ordinairement  pour  amener 
cètte  évacuation;  mais  les  enfants  d’une  fai¬ 
ble  constitution ,  bu  bien  ceux  qui  ont  souf¬ 
fert  au  passage,  ont  besoin  dés  secours  de 
Part  pour  expulser  le  méconium;  à  cet  effet 
on  leur  fait  prendre  de  Peau  miellée,  et  si  cela 
ne  suffit  pas,  on  a  recours  aux  sirops  laxatifs; 
ainsi,  l’on  donnera  le  sirop  de  chicorée  com¬ 
posé  ,  à  la  dose  d’une  once ,  que  l’on  délaiera 
dans  deux  onces  d’une  décoction  de  gruau , 
d’orge  ou  bien  d’eau  gommée  ;  on  en  fera 
prendre  à  Penfant  une  cuillerée  toutes  les 
demi-heures  ou  tous  les  quarts  d’heure,  jus¬ 
qu’à  ce  que  l’évacuation  du  méconium  ait  lieu. 
Si  cette  évacuation  tarde  trop  long-temps 
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a  s’établir,  on  donne  avec  avantage,  soit  un 
lavement  émollient  avec  addition  d’une  cuil¬ 
lerée  d’huile  d’olives  >  soit  une  petite  cuillerée 
à  café  de  sirop  de  nerprun  délayé,  avec  deux 
cuillerées  à  bouche  de  la  décoction  déjà  in¬ 
diquée:  il  est  bien  rare  cependant  que  l’on  soit 
obligé  de  recourir  à  ce  dernier  purgatif,  le 
sirop  de  chicorée  et  même  l’eau  miellée  suf¬ 
fisant  presque  toujours. 


DE  LÀ  RÉTENTION  d’üRINE 
CHEZ  LES  ENFANTS. 

Quand  les  langes  qui  enveloppent  l’enfant 
né  sont  point  mouillés,  on  doit  soupçonner 
une  rétention  d’urine;  il  existe  aussi  d’autres 
symptômes  ,  qui  se  manifestent  avec  plus  ou 
moins  de  rapidité  :  l’enfant  qui  ne  peut  uri¬ 
ner,  fait  de  violents  efforts  ,  il  est  dans  une 
agitation  continuelle,  il  pousse  des  cris  aigus  , 
l’hypogastre  est  tendu ,  gonflé  et  très  dou¬ 
loureux,  il  n’y  a  plus  de  sommeil,  ni  de  re¬ 
pos  ,  le  visage  s’enflamme  :  enfin  les  convul¬ 
sions  se  déclarent ,  et  la  mort  survient  si  l’on 
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n’y  pbi’te  pas  remède  ;  aussi  doit-on  sc  hâter 
de  procéder  au  traitement. 

On  fera  prendre  à  ï’enfant  des  bains 
iiëdes  et  Ton  appliquera  sur  Phypogaslre  des 
fomentations  émollientes;  si  ces  moyens  ne 
suffisaient  pas ,  ii  faudrait  recourir  au  cathé¬ 
térisme. 

Ordinairement,  dès  que  Purifié  coule,  tous 
les  symptômes  alarmants  cessent  et  l’enfant 
s’endort  ;  mais  si  la  fièvre  persévère  et  que  la 
tête  paraisse  embarrassée,  on  appliquera  une 
sangsue  derrière  chaque  oreille  afin  d’em¬ 
pêcher  la  congestion  cérébrale  et  les  convul¬ 
sions  qui  ne  tarderaient  point  à  se  manifester. 
Pour  prévenir  la  récidive,  l’enfant  devra 
être  terra  chaudement;  on  le  plongera  sou¬ 
vent  dans  un  bain  tiède  émollient,  des  cata¬ 
plasmes  seront  appliqués  sur  Pliypogastre. 


M  U  FAIBLESSE  DES  .  EKFANTS 
NOUVEAU-NÉS.  v 

Il  n’est  pas  rare,  après  l’expulsion  du  mé-f 
coniiim,  de  voir  tomber  certains  enfants  dans 
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une  grande  faiblesse  :  les  yeux  s’éteiguent , 
les  extrémités  deviennent  froides  ,  les  lèvres 
sont  pâles,  le  visage  se  flétrit,  la  bouche 
se  remplit  de  mucosités,  ils  n’ont  pas  la  force 
de  prendre  le  sein;  quelquefois  il  y  a  un  dé¬ 
voiement  de  matières  verdâtres.  Ces  enfants 
ont  besoin  de  beaucoup  de  soins  ;  on  devra 
leur  faire  jaillir  le  lait  dans  la  bouche  et  leur 
donner  du  bouillon  très  léger  ,  ainsi  que  des 
potions  légèrement  toniques  et  aromatisées. 
Je  me  suis  souvent  bien  trouvé  de  leur  faire 
frictionner  l’épine  dorsale  et  l’épigastre  avec 
le  Uniment  de  Rosen  (voir  le  formulaire) .  S’il 
y  a  constipation ,  il  faudra  donner  un  sirop 
purgatif  composé.  ,  soit  de  chicorée  ou  de 
fleurs  de  pêcher,  à  la  dose  d’une  demi- once 
à  une  once ,  dans  deux  onces  d’infusion  de „ 
feuilles  d’oranger,  à  prendre  par  cuillerées, 

DU  RIS  SARDONIQUE. 

On  observe  fréquemment  chez  les  enfants 
pendant  leur  sommeil  et  sur-tout  à  l’époque 
de  la  dentition,  un  serrement  des  lèvres  qui 
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donne  à  la  bouche  l’expression  d’un  sourire 
continuel.  Cet  état  est  regardé  par  quelques 
auteurs  comme  un  commencement  de  con¬ 
vulsions;  cependant,,  tant  que  ce  dérange¬ 
ment  se  borne  au  sourire,  il  est  peu  dange- 
reux,el  n’est  attribué,  par  quelques  médecin  s , 
qu’à  des  vents  qui  se  trouvent  renfermés 
dans  l’estomac;  il  suffit  aiors  de  réveiller 
l’enfant  s’il  dort  trop  long-temps ,  de  lui 
frotter  le  dns,  l'abdomen ,  l’estomac,  avec 
de  leau  de  Cologne  ou  de  Mélisse  et  de  lui 
donner  à  ^inférieur  un  peu  d’eau  sucrée 
avec  quelques  gouttes  d’eau  de  fleurs  d’oran? 
ger;  mais,  si  çe  sourire  se  prolonge  ou  se  ré¬ 
pète  pendant  pl usieurs  jours ,  l’enfant  éprouve 
des  soubresauts,  il  tombe  dans  l’assoupisse¬ 
ment ,  et  les  convulsions  surviennent. 


DE  LA  SYNCOPE  DES  ENFANTS. 

Chez  les -enfants  5  la  syncope  n’est  point 
rare;  elle, est  sur-tout  importante  à  cause  de 
sa  gravité,  non  pas  injmédiate ,  mais  par  l’in- 
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fluence  que  cet  état  peut  avoir  sur  la  santé 
ultérieure. 

Le  sujet  qu’elle  attaque  se  trouvant  tout- 
à-coup  privé  du  sentiment  et  du  mouvement, 
une  excessive  pâleur'se  répand  sur  tout  son 
corps  ;  sa  peau  devient  froide  et  se  recouvre 
d’une  sueur  plus  ou  moins  abondante.  En 
cet  état ,  les  membres  restent  souples ,  mais 
quelquefois  cependant  ils  sont  agités  de  con¬ 
vulsions  partielles  et  passagères;  la  respira¬ 


tion  est  arrêtée ,  ainsi  que  la  circulation  ;  le 
pouls  est  insensible;  on  distingue  à  pein 
quelques  faibles  battements  du  cœur;  et  c 
ensemble  de  phénomènes,  ne  diffère 
ceux  qui  dépendent  de  la  mort,  que  par 
qu’il  est  possible.de  le  faire  disparaître  asse 
promptement. 

Mais  la  syncope  n’atteint  pas  toujours  ce 
degré  d’intensité  :  elle  est  alors  précédée  de 
malaise ,  de  langueur ,  de  gêne  dans  la  région 
précordiale ,  de  nausées,  etc.  La  vue  se  trou¬ 
ble,  il  y  a  des  bourdonnements  et  des  siffle¬ 
ments  d’oreille;  les  malades  font  des  efforts 
pour  se  mouvoir,  ils  prononcent  des  mots 
mal  articulés ,  quelquefois  ils  éprouvent  des 
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convulsions  dans  les  muscles  de  la  face.  Chez 
les  enfants  l’embarras  de  l’estomac  est  une 
cause  assez  fréquente  de  syncope.  Après  avoir 
fait  avaler  an  malade,  s’il  est  possible,  de 
Peau  tiède  avec  un  grain  de  tartre  stibié  ou 
bien  du  sirop  d’ipécâcuanha  ,  la  syncope 
cesse  pour  l’ordinaire.  Le  repos  et  l’observa¬ 
tion  attentive  d’un  régime  convenable ,  doi¬ 
vent  suivre  ce  traitement. 

de  l’insomnie  des  enfants. 

Les  enfants  sont  sujets  quelquefois  à  une 
insomnie  opiniâtre,  qui  est  ordinairement 
symptomatique;  on  devra, dans  ce  cas, recher¬ 
cher  la  cause  et  la  traiter  par  les  remèdes 
convenables. 

Si  F  insomnie  ne  reconnaît  pas  une  cause 
H  appréciable ,  elle  ne  menace  pas  directement 
la  santé  de  l’enfant,  mais  elle  peut  l’altérer 
à  la  longûe;  on  tâchera  de  la  faire  cesser  par 
l’usage  des  calmants ,  seulement  on  devra  se 
bien  pénétrer  qu’il  est  de  la  plus  grande 
importance  de  ne  point  employer  les  prépa-* 


de  l’hybuocèphàle  CONGÊNIÀLE.  4$ 
rations  opiacées  qui,  chez  les  enfants  ,  sont 
presque  toujours  nuisibles ,  car  elles  déter¬ 
minent  l’afflux  du  sang  vers  la  tête. 


de  l’hydrocéphale  CONGÉNIALE  (l). 

D’après  son  étymologie,  le  mot  hydrocé¬ 
phale  désigne  un  épanchement  d’eau  dans  la 
tête.  Cette  maladie,  ordinairement  originaire, 
est  reconnaissable  alors  à  une  augmentation 
excessive  du  volume  de  la  tête ,  avec  écarte¬ 
ment  des  sutures,  transparence  des  fonta¬ 
nelles  et  fluctuation  sensible  dans  ces  inter-' 
val  les. 

L’hydrocéphale  chronique  avec  diminution 
de  la  grosseur  de  la  tête,  s’est  toujours  déve¬ 
loppée  dansle  sein  de  la  mère  fié  plus  souvent 
alors,  les  enfants  ont  en  naissantles  fontanelles 


(1)  Lorsque  l’iiydrocéptiale  n’est  pas  cong^niale,  l’en¬ 
fant  paraît  apporter  une  disposition  toute  particulière  à 
celte  affection.  Le  volume  de  la  tête ,  l’état  des  facultés 
intellectuelles  tl  îe  faible  développement  des  membres,  en 
sont  les  indices; 
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fermées  et  les  satures  ossifiées.  La  plu¬ 
part  de  ces  enfants  hydrocéphales  meurent 
en  quittant  le  sein  maternel  ou  périssent  dans 
les  convulsions  très  peu  de  temps  après  leur 
naissance ,  car  le  petit  nombre  de  ceux  qui 
échappent  à  la  mort,  finit  par  succomber  au 
bout  de  quelques  semaines,  de  quelques  mois 
ou  au  plus  d’un  an. 

Dans  cette  affection  ,  l’activité  des  sens  et 
de  l’intelligence  est  considérablement  dimi¬ 
nuée  et  même  nulle,  les  mouvements  sont 
faibles  ou  anéantis  ;  la  tête  ne  peut  être  sou¬ 
tenue*  elle  retombe  continuellement  sur  les 
épaules  ou  sur  la  poitrine.  Qn  observe  dans 
quelques  cas,  vers  l’occiput  une  tumeur  fluc¬ 
tuante  dpnt  la  pression  détermine  des  symp¬ 
tômes  comateux  ou  convulsifs.  Si  l’hydro¬ 
céphale  est  survenue  après  la  première  année , 
l’augmentation  successive  du  crâne  et  l'affai¬ 
blissement  graduel  des  fonctions  sensitives 
et  locomotrices,  suffisent  pour  la  faire  re¬ 
connaître.  La  céphalalgie  devient  de  moins 
en  moins  intense  à  mesure  que  la  maladie 
fait  des  progrès. 
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Oa  doit,  avant  de  commencer  le  traitement 
de  l’hydrocéphale  ,  examiner  avec  soin  quel 
est  l’état  de  l’enfant,  afin  de  ne  pas  donner 
dès  le  principe,  des  médicaments  trop  énergi¬ 
ques.  On  lâchera  de  combattre  la  constipation 
à  l’aide  du  calomel ,  administré  à  petites 
doses,  un  à  deux  grains  par  jour;  ou  bien 
encore  à  l’aide  de  l’huile  de  ricin,  de  la  rhu¬ 
barbe,  du  sirop  de  nerprun.  On  entretiendra, 
s’il  en  existe,  les  éruptions  du  cuir  chevelu 
et  le  suintement  des  oreilles ,  au  moyen  des 
cataplasmes  émollients  ou  des  frictions  avec 
la  pommade  de  garou,  et  l’on  fera  choix 
d’une  nourriture  analeptique.  Le  malade  sera 
exposé  au  grand  air.  Des  frictions  sèches 
seront  pratiquées  sur  le  corps,  avec  les  tein¬ 
tures  de  scilieet  de  digitale,  afin  défavoriser 
l’écoulement  des  urines  et  activer  la  sécrétion 
cutanée.  Les  bains  irritants  avec  le  tartre 
stibié ,  à  la  dose  d’une  once  par  seau  d’eau, 
devront  être  administrés.  Plus  tard  si  l’hy- 
.  drocéphale  fait  de  grands  progrès,  il  faudra 
appliquer  un  large  vésicatoire  sur  la  tête  et 
opérer  une  révulsion  sur  le  canal  digestif,  à 
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l’aide  des  drastiques.  Dans  le  cas  où  il  sur¬ 
viendra  des  congestions  cérébrales  ,  on  les 
combattra  par  les  émissions  sanguines  ,  les 
bains  de  pieds ,  etc. 


DE  L’HYDROCÉPHALE  ACCIDENTELLE* 

On  doit  soupçonner  le  premier  degré  d’une 
hydrocéphale  accidentelle  chez  un  enfant  „ 
lorsqu’il  est  atteint  d’accès  irréguliers  de 
fièvre,  de  propension  au  sommeil,  dé  semi- 
clôture  des  paupières  dans  les  moments 
d’assoupissement;  qu’il  se  manifeste  de  fré¬ 
quents  dérangements  dans  les  digestions, 
du  dévoiement  ,  des  vomissements  ,  des 
chutes  fréquentes  ;  il  y  a  un  faciès  particulier, 
auquel  le  médecin  exercé  ne  se  trompera 
pas.  ' 

Lorsque  celte  maladie  est  aiguë',  sa  marche 
est  très  irrégulière  ;  aussi  la  reconnaît-on  dif¬ 
ficilement,  sur-tout  chez  les  petits  enfants' 
qui  ne  peuvent  pas  rendre  raison  de  leurs 
maux.  La  face  offre  souvent  une  chaleur  et 


une  rougeur  inégaies  ;  le  malade  pousse  des 
cris  ,  grince  des  dénis ,  éprouve  des  déman¬ 
geaisons  dans  le  nez  ;  le  plus  souvent  il  existe 
une  constipation  opiniâtre ,  ainsi  que  de  la 
fièvre  ,  de  la  douleur  à  la  tête,  et  particu¬ 
lièrement  en  travers  du  front  ;  de  la  stupeur, 
une  dilatation  des  pupilles ,  des  nausées ,  des 
vomissements ,  une  lenteur  très  grande  dans 
le  pouls ,  des  convulsions  :  tels  sont  les  signes 
pathognomoniques  de  cette  affection  parti¬ 
culière  aux  enfants.  C’est  chez  les  scrofu¬ 
leux  et  les  rachitiques  qu’elle  se  montre  le 
plus  fréquemment. 

L’hydrocéphale  ne  s’annonce  pas  toujours 
par  tous  ces  symptômes  à  la  fois  ;  tantôt  elle 
débute  par  l’un ,  tantôt  par  l’autre.  Le  pro¬ 
nostic  de  cette  maladie  chez  les  enfants  doit 
toujours  être  fâcheux  :  les  percussions ,  les 
coups  sur  la  télé,  en  sont  une  cause  assez 
commune  ;  elle  survient  souvent  à  la  suite  de 
la  rougeole  et  de  la  scarlatine.  Une  dentition 
difficile,  la  suppression  d’une  gourme ,  un 
refroidissement  subit,  peuvent  y  donner  lieu. 

A  quelque  cause  que  l’on  doive  rapporter 
la  formation  de  l’hydrocéphale  aiguë,  on  doit 
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insister  sur  remploi  des  saignées;  celle  dé  la 
veine  jugulaire  ou  de  Far  lire  temporale  ont 
été  conseillées.  Chez  les  enfants  très  jeunes  on 
doit  avoir  recours  à  là  saignée  locale ,  au 
moyen  dé  l’application  dësangsuesaux  tempes, 
au  front  et  derrière  les  oreilles.  M.  Cruveilhier 
veut  que  l’on  tire  du  sang  de  la  membrane 
pituitaire;  à  cet  effet  il  a  imaginé  d’en 
scarifier  une  certaine  étendue  avec  un  ins¬ 
trument  qu’il  appelle  phlébotorae  dé  la  pitui¬ 
taire. 

A-près  avoir  fait  usage  des  antiphlogistiques, 
M.  Jadelot  emploie  la  glace  sur  la  tête  :  afin 
d’éviter  que  le  malade  soit  mouillé  à  mesure 
que  la  glace  fond,  on  aura  le  Soin  de  la  mettre 
dans  une  vessie.  Pour  calmer  l’irritation  dont 
le  cerveau  est  le  siège ,  on  prescrit  aussi  avec 
avantage,  les  pédiluves  irritants  ;  et  les  demi- 
bains ,  si  l’abdomen  est  sympathiquement 
douloureux.  Les  vésicatoires  sur  la  tête,  au 
cou  et  à  la  nuque ,  des  éinapîsmes  aux  pieds 
sont  indiqués;  l’irritation  qu’ils  produisent 
peut  opérer  le  déplacement  de  l’inflammation 
qui  tend  à  s’établir  ;  mais  il  faut  prendre 
garde  que ,  dans  quelques  cas,  iis  augmentent 
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la  céphalalgie  et  les  accidents  cérébraux. 
L’utilité  des  purgatifs  dans  les  congestions 
cérébrales  n’est  point  douteuse;  la  maladie 
qui  nous  occupe  étant  d’ailleurs  souvent 
accompagnée  de  constipation ,  on  adminis¬ 
trera  le  calomel  à  doses  suffisantes  pour  sol¬ 
liciter  des  évacuations  :  les  lavements  pur¬ 
gatifs  pourront  aussi  être  prescrits,  mais  seu¬ 
lement  s’il  n’existe  pas  de  sensibilité  vers 
les  viscères  abdominaux,  car  cette  complica¬ 
tion  assez  fréquente  ,  réclame  de  préférence 
l’emploi  des  fomentations  émollientes  et  des 
bains. 

Si  dans  l’hydrocéphale  il  y  a  des  vomisse¬ 
ments  qui  persistent  long-temps  ,  s’ils  parais 
sent  de  nature  spasmodique,  ilfaudra  combat¬ 
tre  ce  symptôme  par  la  potion  anti  émétique 
de  Rivierre.  Dans  le  cas  où  ce  médicament 
ne  réussirait  pas  à  calmer  le  vomissement , 
bien  qu’ou  y  eut  ajouté  quelques  gouttes,  soit 
d’éther  sulfurique  ,  soit  de  laudanum ,  il  est 
probable  qu’il  existe  en  même  temps  une 
inflammation  de  l’estomac  ;  on  appliquera 
avec  avantage  des  sangsues  sur  l’épigastre 
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qui  calmeront  sans  nul  cloute  le  vomissement. 
On  a  conseillé  aussi  pour  faciliter  la  résorp¬ 
tion  de  l’épanchement,  l’usage  de  la  teinture 
de  digitale,  soit  à  l’intérieur,  soit  en  frictions , 
ainsi  que  les  préparations  scillitiques. 

La  transpiration  étant  encore  une  des  voies 
que  la  nature  emploie  peur  procurer  l’ex¬ 
pulsion  d’un  liquide  épanché  dans  une  cavité, 
le  bain  de  vapeur  administré  auprès  du  lit  du 
malade  a  paru  à  M.  Itard,  uu  excellent 
moyen  :  pour  cela  il  fait  chauffer  une  bai¬ 
gnoire  vide  et  on  y  place  le  malade  assis  sur 
un  tabouret  ,  les  pieds  tant  soit  peu  relevés  : 
on  verse  alors  dans  la  baignoire  cinq  ou  six 
pintes  de  liquide  bouillant;  on  retient  la 
vapeur  au  moyen  d’une  couverture  de  laine 
tendue  sur  la  baignoire,  ét  attachée  au¬ 
tour  du  cou.  L’enfant  y  reste  dix  minutes 
environ;  une  décoction  de  fleurs  de  sureau 
animée  avec  le  vinaigre  est  une  des  plus  pro¬ 
pres  à  exciter  la  transpiration. 
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ds  l’hydrorachis  otj  spina-bifida. 

On  désigne  sous  ce  nom  l’accumulation 
de  sérosité  ,  ou  d’un  liquide  plus  ou  moins 
analogue ,  dans  le  canal  vertébral. 

On  distingue  deux  espèces  d’hydrorachis  : 
l’une  est  accidentelle ,  acquise ,  ne  survient , 
en  un  mot,  que  plus  ou  moins  long-temps 
après  la  naissance;  l’autre  est  congéniale. 
Dans  la  première  espèce ,  les  parois  osseuses 
du  rachis  sont  intactes ,  dans  la  seconde  elles 
sont  divisées  ,  d’où  résulte  l’affection  géné¬ 
ralement  connue ,  sous  le  nom  de  spina- 
bifida,  désignée  aussi  par  quelques  auteurs 
sous  le  nom  de  tumeur  lombaire,  parce  que 
c’est  aux  lombes  qu’elle  a  son  siège  le  plus 
fréquent.  Béclard  a  proposé  de  désigner  ce 
vice  de  conformation  par  le  terme  à'atélora~ 
ehidie. 

Le  spina-bifida  est  caractérisé  extérieure¬ 
ment  par  la  présence  d’une  ou  de  plusieurs 
tumeurs  a;  situées  sur  le  trajet  de  la  colonne 
vertébrale.  Dans  le  plus  grand  nombre  de 
cas ,  elles  ont  leur  siège  à  la  région  lombaire, 
5* 
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assez  souvent  au  dos,  et  rarement  à  la  nuque. 
Tantôt  toute  la  vertèbre  est  divisée ,  tantôt 
elle  manque  seulement  d’une  partie  plus  ou 
moins  étendue  de  ses  arcs  latéraux,  enfin 
quelquefois  les  arcs  sont  seulement  écartés. 
Le  volume  de  la  tumeur  est  très  variable  :  on 
en  a  vu  qui  égalaient  à  peine  la  grosseur  d’une 
noisette ,  quelquefois  même  on  n’observe 
pas  de  tumeur,  mais  seulement  une  légère 
saillie  de  la  peau  qui  est  transparente  et  qui 
donne  une  sensation  de  fluctuation  ;  d’autres 
égalent  le  volume  de  la  tête  d’un  jeune  enfant. 

LTiydrorachis  congéniaîe  avec  division  des 
vertèbres  ,  peut  constituer  la  seule  affection 
dont  l’individu  soit  atteint,  ou  bien  être  com- 
pliquéé  avec  d’autres  affections  du  système 
nerveux  ;  telles  que  l’hydrocéphalie  ,  l’anen¬ 
céphalie  ,  i’acéphalie ,  ou  bien  avec  diffé¬ 
rents  vices  de  conformation  d’autres  organes, 
tels  que  l’absence,  de  la  paroi  intérieure 
de  l’abdomen,  iYxtreversion  de  la  vessie, 
i’hypospadias ,  l’imperforation  de  i’ anus,  le 
bec-de-lièvre ,  la  transposition  générale  des 
viscères ,  etc. 

Les  symptômes  de  cette  maladie  sont  ou 
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locaux  ou  généraux  et  dépendent  alors  du 
lieu  où  existe  la  tumeur,  de  son  étendue ,  de 
l’état  de  la  moelle,  de  l’existence  des  diverses 
complications  qui  viennent  d’être  indiquées. 

L’hydrorachis  congéniale  est  ordinaire¬ 
ment  accompagnée  de  convulsions ,  d’assou¬ 
pissement  et  sur-tout  de  paralysie  des  extré¬ 
mités  inférieures.  Par  l’effet  du  frottement,  ou 
parce  que  la  peau  est  distendue  par  l’abord 
continue  du  liquide,  cette  membrane  ne 
tarde  pas  à  rougir  et  à  s’enflammer;  elle  se 
crève,  et  donne  issue  au  liquide  épanché  :  la 
mort  en  est  très  promptement  la  suite.  Cepen¬ 
dant  on  ne  peut  rien  Axer  de  certain ,  sur  le 
temps  que  peuvent  vivre  ces  enfants  ;  les  uns 
périssent  dans  le  sein  de  leur  mère,  d’autres 
au  bout  de  quinze  jours  ,  d'un  mois  de  nais¬ 
sance  :  il  en  est  qui  vivent  plusieurs  années. 

Le  traitement  à  opposer  au  spina-bifida 
est  palliatif  ou  curatif;  le  premier  consiste 
à  préserver  la  tumeur  de  toute  violence  exté¬ 
rieure  qui  pourrait  la  comprimer  brusque¬ 
ment.  ou  la  rompre  et  à  la  garantir  ,de  tout 
irritant.  Astley  Cooper  a  soumis  une;  fois'  à 
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la  compression  graduée  ,  une  tumeur  de  ce 
genre  située  aux  lombes;  il  est  parvenu  5 
la  faire  peu  à  peu  disparaître ,  et  l’a  main¬ 
tenue  rentrée  comme  une  hernie,  à  l’aide  d’un 
bandage  appropriés 

Afin  d?opérèr  la  cure  radicale ,  on  a  pro¬ 
posé  les  moyens  suivants  :  la  ligature  dans  le 
cas  où  la  tumeur  aurait  un  étroit  pédicule; 
mais  toutes  les  fois  qu’elle  a  été  pratiquée ,  il 
en  est  résulté  de  graves  accidents  :  des  convul¬ 
sions  et  la  mort  sont  survenues.  L’application 
de  moxas,  de  sétons ,  de  cautères,  autour  de 
la  tumeur,  n’ont  point  eu  de  succès.  Enfin, 
on  a  encore  tenté  d’évacuer  le  liquide  à  l’aide 
de  ponctions  pratiquées  avec  un  instrument 
à  pointe  très  fine  :  c’est  un  moyen  qui  n’a  été 
suivi  d’aucun  inconvénient  et  que  par  consé¬ 
quent  l’on  peut  tenter. 

Les  bains  entiers  prolongés  pendant  plu¬ 
sieurs  heures ,  ceux  de  vapeurs  émoilientes^ 
les  sangsues  appliquées  en  grand  nombre  le 
long  de  la  colonne  vertébrale  et  de  chaque 
côté  des  apophyses  épineuses ,  conviennent 
dans  l’état  aigu.. 
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DU  CORYSA  DES  EÎVFAMTS. 

Cette  affection  que  l’on  désigne  aussi  sous 
le  nom  de  catarrhe  nasal,  consiste  dans  l’irri¬ 
tation  delà  membrane  muqueuse  qui  tapisse 
les  narines.  Le  refroidissement  subit  de  tout 
le  corps,  des  pieds  seulement  ou  de  la  tête, 
en  est  la  cause  la  plus  ordinaire. 

L’enfant  nouveau-né  refuse  quelquefois  de 
prendre  le  sein;  il  saisit  le  mamelon,  le 
quitte  brusquement,  dès  qu’il  a  exercé  une 
ou  deux  succions;  sa  face  devient  violette , 
la  respiration  difficile ,  et  s’il  n’abandonne 
pas  précipitamment  la  mamelle ,  il  éprouve 
des  quintes  de  toux,  à  la  suite  desquelles  il  s’en¬ 
goue;  il  pousse  aussi  des  cris  aigus  dès  qu’on 
applique  sa  bouche  sur  la  poitrine  de  la  nour¬ 
rice;  dès  lors,  on  doit  soupçonner  qu’un  obs¬ 
tacle  l’empêche  de  téter.  Si  l’on  observe  en 
même  temps  chez  l’enfant  la  tuméfaction  du 
nez ,  des  paupières  inférieures ,  si  la  bouche 
reste  béante,  c’est  le  corysa  que  l’on  aura  à 
combattre*  Les  yeux;  sont. rouges  et  humides, 
l’enfant  éternue  plus  ou  moins  souvent,  il 
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perd  quelquefois  l’appétit;  la  sécrétion  du 
mucus  nasal  finit  par  se  rétablir  et  devient 
très  abondante,  elle  est  d’abord  limpide  et 
visqueuse  ,  puis  blanche ,  opaque  et  jaunâtre. 
Si  cette  cspècede  catarrhe  est  très  intense,  la 
fièvre  peut  l’accompagner,  mais  elle  ne  dure 
pas  ,  e;ie  s’apaise  à  mesure  que  l’écoulement 
du  nez  augmente  ;  dans  ce  cas,  il  faut  bassiner 
les  narines  avec  une  décoction  émolliente 
pour  enlever  le  mucus  qui  les  remplit  et  qui 
s’oppose  à  la  respiration  par  celte  partie. 
Pendant  le  temps  que  cet  état  subsiste,  on 
doit  nourrir  l’enfant  à  la  cuiller  et  attendre 
quatre  à  cinq  jours  pour  qu’il  puisse,  re¬ 
prendre  le  sein. 

Quand  le  corysa  est  léger  et  récent,  il 
n’exige  que  de  la  chaleur  :  si  les  symptômes 
devenaient  plus  prononcés ,  on  les  modére¬ 
rait  par  des  boissons  délayantes ,  par  des 
pédiluves ,  par  des  vapeurs  émollientes  diri¬ 
gées  vers  les  fosses  nasales;  lorsque  l’enfant 
est  sanguin,  la  saignée  et  sur-tout  les  sang¬ 
sues  derrière  les  oreilles  sont  indiquées. 

Lorsque  l’irritation  tend  à  se  fixer  sur  les 
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narines ,  que  ie  corÿsa  devient  chronique  et 
habituel ,  ce  qui  arrive  cependant  rarement , 
après  avoir  employé  les  fumigations  avec  l’in¬ 
fusion  de  fleurs  de  surëàü,  de  sauge ,  on 
devra  recourir  aux  vésicatoires  *  même  au 
séton  h  la  nuque. 


DE  l’oPHTHALMIE  DÈS  ENFANTS 
BOUVEAU-NES. 

Les  nouveau-nés,  trois  ou  quatre  jours 
après  la  naissance ,  sont  sujets,  sur-tout  pen¬ 
dant  l’hiver,  à  une  inflammation  des  yeux  et 
des  paupières.  Le  moindre  courant  d’air, 
l’impression  du  froid  ou  de  l'humidité  peuvent 
la  déterminer.  Cette  affection  se  manifeste 
par  la  rougeur  et  le  gonflement  de  la  paupière 
qui  paraît  comme  œdématiée;  l’œil  est  tel¬ 
lement  irrité,  qu’il  ne  peut  s’entr’ouvrir;  il 
est  larmoyant ,  et  il  en  coule  une  humeur 
limpide ,  laquelle  se  change  en  une  matière 
puriforme  qui  s’amasse  sous  les  paupières; 
on  peut  la  faire  sortir  par  une  légère  près- 
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sioa.  Elle  diminue  peu  à  peu ,  et  l’inflamma¬ 
tion  disparaît  complètement  au  bout  de 
quelques  jours. 

Cette  espèce  d’ophthalmie  se  dissipe  en 
tenant  l’enfant  chaudement  et  en  lui  lavant 
les  yeux  avec  de  l’eau  de  roses ,  ou  avec  le 
collyre  n°  58  (voir  le  formulaire).  Si  elle 
se  prolongeait  pendant  plusieurs  jours,  l’on 
donnerait  un  peu  de  manne,  afin  d’entretenir 
la  liberté  du  ventre. 


DU  STRABISME. 

Le  strabisme  consiste  dans  le  défaut  de 
parallélisme  des  deux  axes  visuels.  Chez  ,f  en¬ 
fant  ,  il  est  généralement  le  résultat  d’une 
mauvaise  habitude  et  plus  souvent  des  cir¬ 
constances  extérieures  dans  lesquelles  il  s’est 
trouvé  placé,  ün  état  spasmodique  d’un  des 
muscles  du  globe  dé  T  œil  peut  être  la  cause 
du  strabisme. 

Pour  empêcher  que  les  enfants  ne  loin 
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chent ,  on  doit  toujours  les  placer  en  face  de 
la  lumière  et  leur  présenter  directement  les 
objets  qui  leur  plaisent. 

Les  deux  yeux  n’ont  pas ,  en  général ,  la 
même  force;  l’œil  gauche  est  ordinairement 
plus  faible  que  le  droit,  le  contraire  s’observe 
cependant.  Lorsque  cette  différence  est  peu 
considérable ,  il  n’en  saurait  résulter  de  chan¬ 
gement  dans  la  direction  de  ces  organes; 
mais  si  la  force  de  l’un  est  de  beaucoup  su¬ 
périeure  à  celle  de  l’autre,  le  plus  faibie 
non  seulement  ne  reçoit  pas  une  impression 
nette  des  objets ,  mais  il  trouble  celle  que 
reçoit  le  plus  fort  qui,  sans  lui,  eût  vu  d’unè 
manière  bien  distincte.  Pour  remédier  à  ce 
vice  de  conformation  ou  à  cette  difformité, 
car  ce  n’est  souvent  pas  autre  chose,  il  faut 
tâcher  de  rétablir  l’équilibre  entre  les  deux 
yeux.  On  y  parvient  en  exerçant  davantage 
celui  qui  est  le  moins  actif;  pour  cela  on 
soustrait  l’autre  à  la  lumière,  et  par  l’exercice 
le  premier  acquiert  une  force  suffisante  pour 
marcher  de  pair,  en  quelque  sorte ,  avec  son 
congénère.  On  peut  ajouter  des.  moyens  pro¬ 
pres  à  relever  i  action  de  la  vie  dans  l’œil 
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faible  :  les  vapeurs  excitantes ,  les  collyres 
toniques  sont  indiqués. 

Plusieurs  modes  de  traitement  ont  été 
proposés  par  les  auteurs  :  ainsi ,  les  lunettes 
opaques ,  excepté  cependant  à  leur  portion 
centrale,  les  coquilles  de  noix  percées  d’un 
trou.  Les  plaqués  que  Pon  mettait  en  dedans 
ou  en  dehors  de  l’cei!  dévié ,  n’agissaient  pas 
contre  la  causé,  et  n’avaient  pas  de  résultat 
efficace.  Nous  ne  rappellerons  pas  la  section 
de  l’un  des  muscles  droits ,  pas  plus  que  les 
dérivatifs  appliqués  aux  tempes. 

Le  strabisme  peut  être  le  résultat  d’une 
affection  du  cerveau. 


DU  CLIGNOTEMENT  ET  DE  l’ÉGAREÎÎENT 
DE  LA.  VUE. 

L’habitude  qu’ont  les  nourrices  d’exposer 
les  enfants  à  une  trop  grande  clarté ,  ou  de 
leur  faire  regarder  une  foule  d’objets  en 
mouvement  ,  qui  se  succèdent  d’une  manière 
trop  rapide,  oçcasiope  souvent  chez  eux 
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cette  difformité  de  la  vue  qui  paraît  comme 
égarée. 

Quand  les  enfants  seront  nés  avec  les  yeux 
très  sensibles  ,  on  préviendra  le  clignotement 
et  l’égarement  de  la  vue,  en  les  exposant 
le  moins  possible  à  une  lumière  trop  vive, 
sur-tout  immédiatement  après  le  réveil.  On 
leur  présentera  des  objets  qui ,  en  les  amu¬ 
sant,  les  engagent  à  y  fixer  les  yeux. 

DE  l’amaigrissement  APPARENT 
DES  NOUVEAU-NÉS. 

Le§  parents  sont  souvent  fort  tourmentés 
d’un  amaigrissement  subit  qui  survient  chez 
leurs  enfants  peu  de  jours  après  la  naissance  ; 
cela  tient  à  ce  qu’ils  viennent  au  monde 
quelquefois  avec  beaucoup  d’embonpoint  ap¬ 
parent  ;  le  plus  ordinairement  ce  n'est  qu’une 
bouffissure  du  tissu  cellulaire  :  on  doit  en  pré¬ 
venir  la  mère,  afin  qu’elle  ne  se  tourmente  pas 
de  la  diminution  du  volume  du  corps;  Iesen- 
fants ,  du  reste,  ne  s’en  portent  pas  moins  bien. 
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DÜ  STROPHULUS  OU  EFFLORESCENCE 
CUTANÉE, 

On  remarque  quelquefois ,  peu  de  temps 
après  la  naissance,  une  éruption  de  petits 
boutons  d’un  rouge  vif,  réunis  au  nombre  de 
dix  à  douze  en  forme  de  grappe:  souvent 
cette  éruption  se  borne  à  deux  ou  trois  grap¬ 
pes  sur  les  bras  ou  sur  les  joues;  sa  durée 
est  de  quatre  à  cinq  jours  ,  elle  occasione  de 
la  chaleur  et  de  la  démangeaison.  Lorsqu’une 
grappe  s’efface  ,  il  en  paraît  une  autre  à  peu 
de  distance ,  et  la  maladie  parcourt  de  cette 
manière ,  le  visage ,  le  tronc  et  les  extrémi¬ 
tés;  elle  peut  durer  un  mois.  Si  pendant  ce 
temps,  Perdant  éprouve  du  malaise ,  que  la 
langue  soit  blanche,  le  pouls  accélérér,  le 
strophulus  dépend  alors  d’une  affection  de 
l’estomac  et  des  intestins  :  il  suffit ,  pour  que 
la  maladie  disparaisse ,  d’administrer  un  vo¬ 
mitif  tel  que  le  sirop  d’ipéeacuanha  ou  bien  un 
■purgatif;  mais  si  l’état  du  canal  digestif  paraît 
être  évidemment  inflammatoire,  il  faut  se 
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Borner  à  l’usage  des  émollients  :  on  prescrira 
un  régime  léger,  des  bains,  etc.  On  aura  soin 
sur-tout  de  ne  point  exposer  l’enfant  au  froid 
dans  la  crainte  de  voir  l’exan  théine  se  réper¬ 
cuter:  des  accidents  plus  ou  moins  graves  en 
seraient  la  conséquence. 

L’éruption  peut  également  se  former  par 
une  suite  de  petites  pustules  qui  se  remplis¬ 
sent  d’un  liquide ,  tantôt  limpide,  tantôt  pu¬ 
rulent,  ne  causant  aucune  altération  de  la 
santé  générale.  Cotte  variété  se  guérit  sans 
les  secours  du  médecin.  II  se  développe  quel¬ 
quefois  aussi  sur  le  dos  et  sur  le  poignet  des 
enfants ,  plusieurs  vésicules  contenant  un 
fluide  aqueux  ;  les  boutons  disparaissent  et 
reviennent  plus  ou  moins  long-temps  après. 

Wilîan  a  donné  le  nom  de  strophulus  al- 
bidas  à  une  éruption  se  rencontrant  princi¬ 
palement  sur  la  face ,  le  cou ,  et  la  poitrine  ; 
elle  consiste  en  un  grand  nombre  de  petits 
points  blancs  un  peu  élevés;  îi  rie  coule  de 
leur  sommet  aucun  fluide  :  ils  persistent  pour 
l’ordinaire  pendant  quelque  temps. 

Enfiu ,  une  autre  espèce  d’éruption' est 
formée  par  un  grand  nombre  de  petits  bou- 
6* 


66 


DES  GERÇURES. 

tons  très  rapprochés,  d’une  couleur  rouge, 
durant  plusieurs  semaines  et  paraissant  sur 
différentes  parties  du  corps.  Les  boutons  se 
terminent  par  l’exfoliation  de  l’épiderme;  ils 
reparaissent  souvent  à  la  même  place. 

On  calme  le  prurit  qui  se  manifeste  dans 
cette  affection,  en  frottant  légèrement  les 
papules  avec  de  l’eau  salée  ou  vinaigrée,  et 
l’on  prescrit  des  bains  à  une  douce  tempéra¬ 
ture  avec  une  décoction  de  son. 


DES  GERÇURES  QUI  SE  FORMENT  AUX 
AINES  ET  AU  COU  DES  ENFANTS. 

Plus  les  enfants  sont  gras ,  plus  ils  sont 
exposés  à  avoir  des  gerçures  ou  crevasses  qui 
ont  leur  siège  aux  aînés  et  au  cou  ;  c’est  dans 
les  endroits  où  la  peau  forme  des  plis  pro¬ 
fonds,  que  ces  gerçures  se  manifestent  plus 
particulièrement  :  elles  commencent  par  une 
légère  phlogose  accompagnée  quelquefois  de 
démangeaison. 

Dès  que  l’on  aperçoit  que  les  parties  rou¬ 
gissent,  on  devra  les  laver  deux  ou  trois  fois 
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par  jour ,  avec  de  Peau  froide,  et  ensuite  les 
saupoudrer  avec  de  l'amidon  pulvérisé  ou  de 
la  poudre  de  lycopode;  c’est  le  moyen  de 
prévenir  les  gerçures. 

Les  préparations  saturnines ,  telles  que 
l’oxide  Liane  dé  plomb  par  l’acide  acéteux  ; 
la  céruse  ou  blanc  de  plomb  avec  la  craie  , 
quelquefois  employées  par  les  nourrices  ;  doi¬ 
vent  être  proscrites,  comme  étant  d’un  usage 
nuisible  et  pouvant  donner  lieu  aux  convul¬ 
sions,  à  la  paralysie,  à  la  colique  des  pein¬ 
tres  ,  ainsi  que  MM.  Chaussier  et  Plenck  l’ont 
remarqué. 


DE  l’eNDÜRCISSEMEET  DU  TÏSSÜ  CEL¬ 
LULAIRE  DES  KQUVEAU-HÊS.  - 

Cette  maladie  date  souvent  du  sein  de  la 
mère  ,*  elle  attaque  ordinairement  les  enfants , 
depuis  le  premier  ,  jusqu’au  huitième  ou 
dixième. jour  de  leur  naissance,  plus  rare¬ 
ment  après  le  quinzième.  Quelques  auteurs 
assurent  qu’elle  peut  encore  se  montrer  au 
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bout  d’un  mois  et  même  d’un  an;  mais  il  est 
probable  qu’on  a  pris  dans  ces  cas ,  pour 
l’endurcissement  du  tissu  cellulaire  qui  ap¬ 
partient  exclusivement  au  premier  âge  de  la 
vie ,  une  affection  de  nature  différente;  par 
exemple  ,  l’anasarque  actif  observé  par 
M.  Jadelot.  On  remarque  aussi  que  ce  sont 
les  enfants  faibles,  peu  développés,  ou  nés 
avant  terme,  que  l’induration  du  tissu  cellu¬ 
laire  attaque  de  préférence  :  le  refus  de  téter, 
des  cris  qui  ont  un  caractère  tout  particulier , 
une  agitation  presque  toujours  exempte  de 
mouvements  convulsifs ,  la  sécheresse  de  la 
peau  ,  jointe  à  l’abaissement  de  sa  tempéra¬ 
ture,  principalement  sur  les  parties  que  le 
mal  doit  atteindre,  annoncent  son  dévelop¬ 
pement. 

Le  plus  habituellement,  la  maladie  com¬ 
mence  par  les  extrémités  abdominales,  moins 
souvent  par  les  membres  supérieurs  ;  les 
joues  s’affectent  assez  ordinairement  en  même 
temps;  et  lorsqu’elle  est  de  nature  à  marcher 
avec  rapidité,  elle  a  bientôt  atteint  l’abdomen 
et  la  poiti’ine,  quoiqu’on  ait  dit  que  la  maladie 
né  s’étendait  jamais  jusque-là.  Aux  membres. 
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le  gonflement  toujours  plus  considérable  se 
distingue  encore  par  une  plus  grande  dureté; 
il  affecte  sur-tout  la  partie  externe  des  jambes, 
et  il  est  fréquemment  porté  au  point  de  faire 
croire  qu’elles  sont  courbées  ;  la  peau  qui 
recouvre  les  parties  atteintes  d’induration  est 
d’un  rose  léger  ,  ou  bien  d’une  couleur  plus 
foncée,  pourpre,  violette,  livide.  Si  on  la  con- 
prime  avec  le  bout  du  doigt,  la  couleur  rouge 
disparaît  et  laisse  voir  constamment  une  teinte 
jaune  plus  ou  moins  foncée.  Lorsque  la  mar¬ 
che  du  mal  est  aiguë,  le  refroidissement  gé¬ 
néral  est  très  rapide,  le  pouls  se  laisse  à 
peine  sentir ,  bientôt  les  cris  deviennent  plus 
faibles,  le  froid  des  membres,  leur  rigidité  et 
leur  dureté  augmentent;  cette  dureté  devient 
quelquefois  telle,  que  l’on  peut  la  comparer  à 
celle  dont  les  muscles  sont  affectés  dans  le 
tétanos.  On  observe  les  mêmes  phénomènes 
sur  le  tronc,  quoique  portés  ordinairement 
à  un  moindre  degré  d’intensité;  la  respiration 
déjà  très  gênée,  s’embarasse  de  plus  en  plus, 
les  cris  cessent,  la  face  devient  livide;  le 
pouls  est  imperceptible  et  les  enfants  meurent 
comme  suffoqués,  le  plus  grand  nombre  du 
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premier  au  troisième  jour  de  l’invasion,  quel¬ 
ques-uns  vers  le  dixième  ou  douzième,  et 
même  le  vingtième  jour.  disparition  aux 
approches  des  grandes  chaleurs,  doit  la  faire 
attribuer  au  froid  que  l’enfant  éprouve  au 
moment  de  sa  naissance,  ou  dans  les  premiers 
jours.  Il  n’est  cependant  pas  rare  de  voir 
cette  affection  durer  un  mois  ou  six  semaines. 

Quand  la  maladie  est  susceptible  de  guéri¬ 
son  les  symptômes  marchent  avec  une  cer¬ 
taine  lenteur  ;  l’endurcissement  du  tissu  cel¬ 
lulaire  offre  une-densité  médiocre  et  se  borne 
à  une  petite  étendue  :  le  refroidissement  n’est 
pas  non  plus  très  grand  ;  la  voix  acquiert  un 
peu  de  force,  la  respiration  de  la  facilité, 
le  pouls  se  développe ,  la  lividité  de  la  peau 
disparaît  en  même  temps  qu’elle  reprend  de 
la  chaleur,  accompagnée  même  d’une  cer¬ 
taine  moiteur.  Sous  la  persistance  d’un  pareil 
état  de  choses ,  la  dureté  du  tissu  cellulaire 
diminue  graduellement  et  disparaît  enfin  pour 
ne  plus  revenir.  Ces  heureux  changements 
sont  en  général  très  rares. 

M.  Allard  a  cru  trouver  de  l’analogie  entre 
l’endurcissement  du  tissu  cellulaire  des  nou- 
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veau-nés  et  la  maladie  des  Barbades;  mais  il 
y  a  une  différence  :  dans  la  première  affection 
la  peau  n’est  que  peu  ou  point  altérée,  et  dans 
la  seconde,  au  contraire,  elle  est  essentielle¬ 
ment  affectée. 

Quant  à  quelques  maladies,  que  l’on  a 
confondues  avec  l’induration  du  tissu  célltf- 
laire  ,  telles  que  l’érysipèle  des  nouveau -nés, 
l’ictère,  elles  ne  lui  ressemblent  jamais  aux 
yeux  d’un  praticien  tant  «oit  peu  exercé. 

Jusqu’ici  on  n’a  guère  opposé  à  l’affection 
qui  nous  occupe,  que  des  moyens  propres  à 
combattre  son  symptôme  le  plus  formidable, 
c’est-à-dire  la  gêne  avec  laquelle  la  respira¬ 
tion  et  la  circulation  s’exécutent.  On  pres¬ 
crira  d’abord  les  boissons  délayantes,  les  bains 
et  les  fomentations  émollientes  :  on  se  servira 
ensuite  avec  avantage  des  bains  préparés 
avec  une  décoction  de  sauge  ou  autres  plantes 
aromatiques,  des  frictions  sèches  avec  des 
flanelles,  des  applications  de  sable  chaud 
autour  des  membres.  Les  sinapismes  et  les 
vésicatoires  ont  aussi  procuré  d’heureux  ré¬ 
sultats.  Si  le  sujet  avait  de  la  disposition  au 
sommeil >  qu’il  y  eût  menace  d’un  embarras. 
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du  cerveau ,  il  serait  urgent  d’appliquer  une 
ou  deux  sangsues  derrière  chaque  oreille  ;  en 
même  temps  l’on  mettrait  des  vésicatoires 
aux  jambes.  Dès  que  l’enfant  pourra  avaler, 
on  devra  lui  donner  le  sein  d’une  bonne  nour¬ 
rice;  les  légers  cordiaux  sont  alors  néces¬ 
saires. 

DES  ACIDES  DES  PREMIÈRES  VOIES  CHEZ! 

LES  ENFANTS. 

La  digestion  étant  souvent  languissante  et 
dérangée  chez  les  enfants  qui  tètent,  sur¬ 
tout  lorsqu’ils  ont  un  tempérament  faible, 
l’on  observe  assez  souvent  ce  que  l’on  appelle 
acidité  des  premières  voies.  Dans  ce  cas  les 
enfants  sentent  l’aigre,  leurs  déjections  sont 
vertes  ,  ils  sont  plus  sensibles  et  plus  inquiets 
qu’à  l’ordinaire. 

On  a  deux  indications  à  remplir  dans  le 
traitement  de  cette  indisposition:  détruire  les 
acides  et  rétablir  l’intégrité  des  fonctions  des 
organes  digestifs.  La  magnésie  et  le  carbo¬ 
nate  de  chaux,  à  la  dose  de  six  à  huit  grains. 


»U  HOQUET. 


sont  les  absorbants  que  l’on  emploiera  de 
préférence;  ensuite,  d’après  les  indications 
que  l’on  observera,  ou  bien  on  fortifiera 
l’enfant  en  lui  donnant  quelques  toniques, 
comme  de  la  cannelle  ou  des  martiaux,  du 
suc  de  viande,  du  bon  vin;  ou  bien  on  le 
tiendra  à  une  diète  plus  ou  moins  sévère,  et 
à  l’usage  d’une  boisson  adoucissante.  En 
même  temps  l’on  surveillera  le  régime  de  la 
nourrice. 


DU  HOQUET. 

L’avidité  avec  laquelle  les  enfants  tètent 
ou  mangent,  est  souvent  la  cause  du  hoquet, 
c’est  une  affection  passagère  peu  importante, 
qui  consiste  dans  uû  état  convulsif  du  dia¬ 
phragme,  auquel  s’associent  quelquefois  la 
glotte  et  le  poumon. 

Pour  faire  cesser  le  paroxisme  du  hoquet, 
il  suffit  de  quelque  circonstance  qui  agisse 
vivement  sur  l’attention  de  l’individu  ,  telle 
qu’une  surprise.  On  ne  devra  pas  néanmoins 
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effrayer  les  enfants,  car  on  s’exposerait  à  leur 
procurer  des  maladies  graves  ;  il  est  bien  plus 
convenable  de  les  faire  rire  ou  de  chercher  h 
fixer  leur  attention. 

Si  le  hoquet  ne  cède  point ,  on  se  trouvera 
bien  de  donner  à  l’enfant  une  petite  cuillerée 
de  vinaigre. 


DU  VOMISSEMENT. 

Le  vomissement  qui  s’opère  sans  action 
sensible  de  la  part  des  muscles  abdominaux 
et  du  diaphragme ,  n’est  point  en  général  de 
mauvais  augure  chez  les  enfants  à  la  mamelle  ; 
ils  se  débarrassent,  par  ce  moyen,  du  superflu 
de  nourriture  qui  fatigue  leur  estomac.  Ce 
vomissement  arrive  immédiatement  après 
avoir  tété,  ou  après  un  sommeil  tranquille  ; 
les  enfants  rejettent  sans  efforts  le  lait  ou  les 
aliments  qu’ils  ont  pris  ;  il  suffit  pour  y  remé¬ 
dier  de  diminuer  la  quantité  de  la  nourriture. 

Souvent  le  vomissement  est  produit  par  la 
surcharge  de  l’estomac  et  du  canal  intestinal 
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irrité:  il  faut  rechercher  quelle  est  la  nature 
des  substances  qui  irritent  ces  organes.  On 
reconnaît  que  les  matières  sont  acides  ,  par 
l’odeur  aigre  de  l’haleine  et  des  déjections , 
lesquelles  ont  une  couleur  verdâtre  ;  dans  ce 
cas  on  prescrira  la  magnésie ,  à  la  dose  de 
six  à  huit  grains ,  et  en  même  temps  pendant 
plusieurs  jours  une  eau  de  rhubarbe. 

Les  enfants  qui  mangent  beaucoup  de  pâ¬ 
tisserie  ou  des  viandes  trop  grasses  ,  sont  ex¬ 
posés  au  vomissement  :  on  devra  donner  une 
légère  infusion  de  thé  et  changer  le  régime. 

Le  vomissement  dépendant  de  la  trop 
grande  susceptibilité  de  l’estomac,  se  guérit 
par  Fadministration  des  amers  et  l’applica¬ 
tion  sur  l’épigastre  d’un  emplâtre  de  thé¬ 
riaque.  '  v 

A  la  suite  d’une  dentition  difficile ,  il  fi’est 
pas  rare  d’avoir  à  combattre  le  même  acci¬ 
dent  i  qui  dépend^  dans  çe  cas,  de  l’irritation 
des  gencives  :  on  posera  quelques  sangsues 
derrière  les  oreilles  j  afin  de  déplacer  cette 
irritation.  Si  l’on  soupçonne  i’inflammation 
de  la  membrane  muqueuse  de  l’estomac  .  les 
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bains  tiède  s,  les  fomentations  émollientes  sur 
la  région  épigastrique  ,  quelques  sangsues  au 
creux  de  l’estomac  feront  cesser  ce  vomis¬ 
sement.  Dans  le  cas  où  il  serait  occasioné 
par  la  rentrée  d’une  éruption  cutanée ,  on 
mettra  de  suite  l’enfant  dans  un  bain  tiède, 
ét  après  lui  avoir  frictionné  tout  le  corps  on 
le  couchera.  Si  le  vomissement  continue,  on 
appliquera  un  vésicatoire  au  creux  de  Fes- 
tôrnâc. 

Lorsque  c’est  à  la  vapeur  du  charbon  que 
paraît  tenir  le  vomissement,  il  faudra  exposer 
le  sujet  à  l’air  libre,  et  lui  faire  respirer  du  vi¬ 
naigre,  ou  mieux  encore  de  l’ammoniaque. 

Le  vomissement  dû  à  des  aliments  qui  ont 
séjourné  dans  le  cuivre,  exige  des  boissons 
abondantes,  telles  qte  le  lait,  ou  des  blancs 
d’œufs  délayés  dans  de  l’eau. 

Si  l’on  soupçonne  l’existence  des  vers,  les 
vomissements  qu’ils  déterminent,  n’exigent 
d’autre  traitement  que  celui  qu’indique  leur 
présence. 
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DE  i/lGTÈRE  DES  NOUVEAU-NÉS. 

Le  méconium  retenu  dans  le  conduit  in¬ 
testinal  est  la  cause  la  plus  commune  de  l’ic¬ 
tère  des  nouveaü-nés  :  un  lait  trop  ancien, 
nullement  en  rapport  avec  l’activité  des  or¬ 
ganes  digestifs  du  nourrisson,  en  est  aussi 
unedes  causes  fréquentes;  enfin  , l’impression 
subite  de  l’air,  l’inflammation  et  les  lésions 
organiques  du  foie, l’immersion  des  nouveau- 
nés  dans  l’eau  froide  et  la  compression  de  la 
tête,  y  contribuent  aussi. 

L’enfant  chez  lequel  l’ictère  se  déclare  après 
sa  naissance  la  peau  ,  la  conjonctive  ,  la 
langue,  la  bouche,  le  tissu  cellulaire  et 
même  les  viscères  abdominaux  jaunes ,  ver¬ 
dâtres  ou  de  couleur  de  feuilles  mortes.  La 
superficie  de  son  corps  est  plus  chaude  et 
plus  rude  qu'à  l'ordinaire;  ses  urines  et  sa 
transpiration  déposent  sur  le  linge ,  une  ma¬ 
tière  bilieuse  et  lui  donnent  une  teinte  ana¬ 
logue;  les  déjections  alvines  sont  jaunâtres, 
quelquefois  noirâtres  ,  souvent  grises. 

‘  "  7‘  ' 
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On  a  rapporté  au  spasme  des  conduits  bi¬ 
liaires  ,  l’ictère  qui  se  déclare  brusquement , 
et  qui  s’accompagne  de  cardialgie  ou  de 
vives  coliques  ;  dans  ce  cas ,  le  ventre  est 
tendu ,  l’épigastre  resserré  ;  il  y  a  des  nausées 
ou  des  vomissements,  quelquefois  des  con, 
vulsions  ;  l’enfant  rend  peu  d’urine  ,  ses  dé¬ 
jections  sont  verdâtres. 

La  jaunisse  qui  dépend  d’une  affection 
du  foie  ,  telle  que  l’obstruction ,  se  reconnaît 
à  la  proéminence  et  à  la  dureté  de  Tbypo- 
chondre  droit ,  au  défaut  d’appétit,  à  la  lan¬ 
gueur  des  digestions  ,  à  la  couleur  livide  du 
visage ,  à  la  maigreur  des  extrémités,  à  l’in¬ 
somnie, 

La  douleur,  la  rénittence  et  la  tension  du 
foie,  ou  de  la  région  qu’il  occupe,  caracté¬ 
risent  son  inflammation;  l’enfant  est  dans 
une  agitation  continuelle ,  le  ventre  est  or¬ 
dinairement  resserré ,  il  y  a  de  la  fièvre. 
L’on  a  quelquefois  aussi  attribué  l’ictère 
à  une  pression  exercée  sur  la  tête  par  le 
forceps. 

Le  traitement  qe  cette  affection,  varie  seloEi 
la  cause  qui  Fa  produite.  Celui  qui  dépend 
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de  l’immersion  dans  l’eau  froide  ou  de  la 
première  impression  de  l’air,  exige  seulement 
que  la  transpiration  soit  ranimée  par  de  lé¬ 
gères  frictions  avec  la  main  ou  avec  un  mor¬ 
ceau  de  flanelle,  et  par  des  lotions  réitérées 
avec  de  l’eau-de-vie. 

L’ictère  causé  par  un  trop  long  séjour  du 
méconium  dans  l’intestin ,  se  dissipe  par  la 
succion  du  premier  lait  de  la  mère.  Si  l’en¬ 
fant  est  confié  à  une  nourrice  étrangère,  on 
peut  conseiller  à  celle-ci  quelques  délayants  , 
tels  que  l’eau  d’orge,  afin  de  diminuer  la 
consistance  de  son  lait.  On  pourra  donner  à 
l’enfant  du  petit-lait  édulcoré  avec  du  miel, 
ou  bien  encore  du  sirop  de  chicorée  composé 
ou  de  fleurs  de  pêcher,  dont  on  délaiera  une 
à  deux  onces,  dans  une  quantité  égale  de 
tisane  ,  et  que  l’on  donnera  à  l’enfant  par 
cuillerées  plus  ou  moins  rapprochées ,  jusqu’à- 
ce  qu’il  ait  rendu  le  méconium. 

Si  l’estomac  se  trouve  embarrassé,”  on 
devra  faire  vomir  l’enfant  avec  le  sirop  d’ipé* 
cacuanha. 

Les  bains  tièdes,  les  fomentations  émol¬ 
lientes,  et  les  lavements  antispasmodiques. 
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avec  la  décoction  de  têtes  de  pavots ,  le  cam¬ 
phre  ou  i’assa-félida,  conviennent  pour  apaiser 
les  coliques  et  la  tension  du  ventre  qui  ac¬ 
compagnent  l’ictère  spasmodique. 

Les  convulsions  et  l’agitation  nerveuse  oc- 
casionées  par  l’acidité  des  premières  voies 
exigent  Remploi  de  la  magnésie. 

Lorsque  l’ictère  tient  à  l’abus  de  la  bouillie , 
ii  faut  la  supprimer. 

Pour  remédier  à  l’engorgement  du  foie, 
on  a  conseillé  les  amers ,  les  chicoracées ,  la 
décoction  de  racine  de  patience.  Un  cataj 
plasme  avec  la  pulpe  de  bryonne(  Baumes) , 
mis  sur  l’hypochondre  droit,  paraît  être  avan¬ 
tageux. 

Dans  îe  cas  d’hépatite,  on  applique  des 
sangsues,  soit  à  l’anus  ,  soit  sur  la  région  du 
foie,  et  l’on  fomente  l’hypochondre  droit  avec 
des  décoctions  émollienlts. 


DE  LA  CONSTIPATION  DES  NOUVEA  NlS. 

Les  enfants  nouveau-nés  sont  assez  ordi- 
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nairement  constipés ,  lorsque  le  ventre  est 
boursoufïlé  par  des  vents;  il  faut  prompte¬ 
ment  remédier  à  la  constipation  ,  car  elle  oc- 
casione  une  chaleur  fatigante  ,  des  maux 
de  tête,  de  l'agitation ,  de  l’insomnie,  des 
coliques  vives  et  fréquentes;  l’expulsion  des 
excréments  est  douloureuse  :  il  est  à  craindre 
que  la  maladie  ne  dégénère  en  une  inflam¬ 
mation  des  viscères  abdominaux. 

Pour  remédier  à  la  constipation ,  on  com¬ 
mencera  par  administrer  à  l’enfant,  soit  de 
l’eau  de  son,  soit  du  jus  de  pruneaux,  en¬ 
suite  on  donnera  quelques  lavements  émol¬ 
lients  ,  et  l’on  sollicitera  les  évacuations  avec 
des  suppositoires  faits  avec  le  savon  ou  le 
beurre  de  cacao.  Si  ces  moyens  ne  suffisent 
pas,  il  faut  avoir  recours  aux  bains  tièdes, 
qui  sont  très  efficaces  pour  procurer  des  éva¬ 
cuations  ,  lorsque  la  constipation  est  rebelle; 
et  enfin  aux. purgatifs,  si  l’on  ne  peut  faire 
différemment.  La  magnésie,  à  la  dose  de 
quelques  grains ,  est  convenable. 

La  cause  de  la  constipation  si  commune 
chez  les  nouveau-nés ,  se  trouve  souvent  dans 
la  nourriture  peu  convenable  dont  use  ia 
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nourrice  :  il  est  nécessaire  qu’ellp  change  sa 
manière  de  vivre.  Dans  le  cas  oü  son  lait 
serait  trop  épais,  une  nourriture  légère  et 
l’usage  continué  d’une  tisane  d’orge  ou  de 
gruau  seront  indispensables. 


DES  VENTOSITÉS  OU  FLATUOSITÉS  DES 
ENFANTS. 

Les  enfants  à  la  mamelle  sont  très  commu¬ 
nément  tourmentés  par  les  vents  ;  le  lait  des 
nourrices  fatiguées  par  des  veilles,  par  des 
chagrins  ou  par  un  mauvais  régime,  en  est 
ordinairement  la  source.  Il  importe  de  leur 
défendre  l’usage  des  navets,  dès  choux,  des 
pois ,  en  un  mot  ,  de  tout  ce  qui  peut  procurer 
des  vents  au  nourrison  ;  car  la  persistance 
d’un  tel  état  occasionerait  à  celui  -  ci  des 
maux  de  tête  ,  de  l’insomnie,  de  l’agitation  ; 
ce  qu’il  faut  éviter.  Le  sujet  atteint  de  ven¬ 
tosités  devient  pâiej  bouffi,  son  ventre  est 
ballonné  j  son  visage  maigrit;  la  diarrhée  sue- 
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cède  quelquefois  à  une  constipation  opiniâtre; 
il  y  a  complication  de  tranchées. 

Pour  faire  rendre  les  vents  aux  enfants ,  on 
frictionnera  l’abdomen  avec  quelques  cuil¬ 
lerées  d’une  liqueur  spiritueuse  que  l’on  aura 
soin  de  faire  chauffer.  On  pourra  leur  donner 
à  l’intérieur  une  légère  infusion  d’ànis  ou  de 
feuilles  d’oranger ,  avec  addition  de  quelques 
gouttes  d’éther  sulfurique. 


DES  COLIQUES  QÜ  '  T EAWCHEES .  - 

Pendant  les  deux  premiers  mois  de  la  nais¬ 
sance  s  les  enfants  sont  fréquemment  tour¬ 
mentés  de-  coliques  ;  ils  y  sont  d’autant  plus 
sujets  qu’ils  ont  un  plus  grand  appétit;  les 
tranchées  trouvent  aussi  leur  cause  dans  le 
lait  de  la  nourrice ,  altéré  quelquefois  par  un 
mauvais  régime. 

L’habitude  où  sont  les  mères  de  donner  à 
téter  à  chaque  instant,  les  mauvaises  diges¬ 
tions  ainsi  que  tout  ce  qui  affaiblit  le  ton 
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du  canal  intestinal,  dispose  aux  coliques 
venteuses  ou  les  fait  naître. 

On  peut  juger  que  l’enfant  a  des  tranchées, 
lorsqu’il  crie,  qu’il  ne  dort  pas,  qu’il  s’agite 
et  se  courbe  en  divers  sens  :  le  froid  aux  pieds 
l’expose  à  cet  accident. 

Si  l’enfant  tourmenté  par  des  tranchées  ne 
va  pas  à  la  selle ,  ou  bien  quand  elles  sont 
accompagnées  de  tension  du  ventre  ou  de 
borborygmes,  il  faudra  prescrire  des  bains 
tiédes  ,  des  lavements  et  l’application  sur  le 
ventre ,  soit  de  serviettes  chaudes ,  soit  de 
fomentations  émollientes.  Si  ces  moyens  ne 
suffisaient  pas  pour  entraîner  les  gaz  dont 
l’expansion  occasione  les  douleurs,  on  pour¬ 
rait  donner  une  infusion  d’anis  ou  de  fenouil 
avec  quelques  gouttes  d’éther  sulfurique  ; 
enfin  s’il  existe  des  matières  étrangères  dans 
les  premières  voies,  les  sirops  de  chicorée 
composés  ou  de  fleurs  de  pêcher ,  à  la  dose 
d’une  h  deux  onces  étendues  dans  une  égale 
quantité  de  véhicule  ,  sont  indiqués. 

Si  les  déjections  sont  verdâtres  et  fréquen¬ 
tes  ,  que  l’enfant  exhale  une  odeur  aigre, 
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c’est  alors  le  ca3  de  donner  les  absorbants. 
Dans  le  premier  âge,  on  donnera  le  matin  à  jeun 
quatre  à  cinq  grains  de  magnésie  (1)  délayés 
dans  la  boisson  ordinaire:  l’usage  en  sera 
continué  jusqu’à  ce  que  les  selles  aient  chan¬ 
gé  de  couleur  et  soient  devenues  moins 
fréquentes;  on  en  pourra  faire  prendre  aussi  à 
la  nourrice ,  de  vingt-quatre  à  trente  grains. 


DE  LA  DIARRHÉE. 

.  C’est  ordinairement  du  second  au  troisième 
mois ,  que  les  enfants  sont  le  plus  sujets  à  la 
diarrhée;  mais  il  ne  faut  point  oublier  que 


(Vj  A  l’établissement  des  eaux  minérales  du  Gros- 
Caillou,  on  prépare  une  eau  magnésienne  saturée ,  qui 
offre  le  moyen  le  plus  commode  d’administrer  la  magnésie. 
Chaque  cuillerée  à  bouche  représente  trois  à  quatre  grains 
de  cette  substance,  quantité  suffisante  pour  les  enfants, 
soit  comme  absorbant,  soit  comme  purgatif  léger.  Les 
adultes  en  prennent  à  la  dose  d’un  à  trois  verres.  Afin  de 
rendre  cette  eau  plus  agréable  à  boire,  on  l’édulcore  ave 
un  sirop  quelconque. 
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plus  le  nouveau-né  est  jeune  ,  plus  il  a  natu¬ 
rellement  le  ventre  libre;  aussi  trois  ou  quatre 
selles  par  jour,  dans  les  premières  semaines , 
né  doivent  point  être  regardées  comme  une 
diarrhée  :  on  reconnaît  celle-ci  à  des  déjections 
répétées,  fluides  et  abondantes  ;  l’enfant 
pâlit  et  devient  languissant  ;  si  le  dévoie¬ 
ment  continue ,  il  maigrit  et  ii  tombe  enfin 
dans  le  marasme  :  la  couleur  de  la  matière 
évacuée  servira  bien  à  faire  distinguer  l’une 
de  l’autre  ces  deux  espèces  d’évacuations; 
la  diarrhée  maladive  est  extrêmement  li¬ 
quide  ,  en  quelque  sorte  séreuse  et  d’une  cou¬ 
leur  jaunâtre  très  claire  ;  dans  les  évacuations 
liquides  naturelles  des  enfants  en  très  bas- 
âge  ,  ïà  couleur  de  la  matière  a  toujours  une 
teinte  brune  verdâtre,  qui  diminue  graduel¬ 
lement,  en  même  temps  que  les  selles  devien¬ 
nent  plus  rares.  Le  dévoiement  peut  être  pro¬ 
duit  par  un  lait  malsain,  âcre  ,  trop  consis¬ 
tant,  ou  par  des  aliments  de  mauvaise  qualité. 

Là  diarrhée  est  plus  ou  moins  grave  selon 
la  différence  des  causes  qui  lui  ont  donné 
naissance  :  on  ne  doit ,  dans  aucun  cas ,  l’ar¬ 
rêter  avec  précipitation  et  sans  précautions 
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préalables.  On  se  bornera  à  l’usage  des  boissons 
adoucissantes,  telles  qu’une  dissolution  de 
gomme  arabique ,  une  eau  de  riz  légère  et 
sucrée.  On  prescrira  en  même  temps,  à  la 
nourrice  ,  un  régime  analogue. 

Quand  la  diarrhée  résiste  à  ces  moyens  ; 
s’il  y  a  des  nausées ,  des  vomissements ,  mais 
sans  soif  vive,  sans  rougeur  et  sans  sécheresse 
de  la  langue,  sans  fièvre  intense,  en  un  mot, 
si  elle  paraît  dépendre  de  l'embarras  des 
premières  voies,  on  donnera  soit  quelques 
cuillerées  de  sirop  d’ipéçacuanha ,  soit  quel¬ 
ques  grains  de  cette  racine  en  poudre  dans 
un  peu  d’eau  sucrée,  ou  bien  un  grain  de  tar¬ 
tre  stibié  dans  trois  onces  d’eau,  que  Pon 
fera  prendre  par  cuillerées  à  café  tous  les 
quarts  d’heure ,  j  usqu’à  l’effet  désiré.  Ce  mé¬ 
dicament  est  celui  que  Pon  prescrit  le  plus 
souvent,  parce  que  les  enfants  le  prennent 
sans  répugnance  :  quelquefois  après  l’emploi 
du  vomitif,  on  est  obligé  de  déterminer  une 
purgation.  C’est  dans  ce  cas  aux  purgatifs 
amers,  tels  que  le  sirop  de  chicorée  composé, 
ou  celui  de  fleurs  de  pêcher  que  l’on;  doit 
recourir  *  les  huileux  doivent  être  proscrits  : 
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Lorsque  la  diarrhée  est  produite  par  la 
dentition,  il  serait  dangereux  de  l’arrêter, 
parce  qu’elle  est  une  circonstance  salutaire 
qui  assure  les  jours  de  l’enfant.  La  diarrhée 
peut  dépendre  d’une  irritation  assez  vive 
pour  faire  craindre  l’inflammation;  les  déjec¬ 
tions  sont  alors  séreuses,  il  existe  une  grande 
soif,  beaucoup  de  chaleur  et  de  rougeur  à  la 
langue ,  l’abdomen  est  douloureux  et  tendu  ; 
les  bains ,  les  demi-bains ,  les  lavements ,  les 
cataplasmes,  les  fomentations  émollientes, 
enfin  quelques  sangsues  à  l’anus  sont  alors 
indiqués.  Si  la  diarrhée  persévère ,  on  lâche 
de  l’arrêter  par  de  légers  artringenis,  le 
cachou  à  la  dose  de  trois  ou  quatre  grains; 
ou  par  les  narcotiques,  le  sirop  de  diacode  à 
la  dose  d’un  à  deux  gros ,  ou  bien  le  lauda¬ 
num  liquide  à  celle  de  trois  ou  quatre  gout¬ 
tes  ;  soit  encore  par  l’usage  de  la  thériaque 
ou  du  diascordiüm. 

Lorsque  les  déjections  sont  verdâtres  ,  que 
les  acides  paraissent  entretenir  le  dévoiement, 
les  absorbants  seuls  ou  unis  à  la  rhubarbe, 
peuvent  être  employés  avec  avantage. 

Si  la  diarrhée  est  produite  par  la  disparition 
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subite  d’une  éruption  cutanée,  il  faut  la  rappe¬ 
ler  h  l’extérieur  au  moyen  des  bains  tièdes  et 
des  frictions  sur  tout  le  corps  ,  ou  par  l’em¬ 
ploi  de  petits  emplâtres  vésicatoires. 

La  faiblesse  des  enfants  les  rend  très-sen¬ 
sibles  à  toute  alternative  de  froid  et  de  chaud, 
aussi  la  diarrhée  est-elle  souvent  produite 
par  la  suppression  delà  transpiration;  on 
doit  chercher  à  rétablir  cette  excrétion  le 
plus  promptement  possible.  A  cet  effet,  après 
avoir  mis  l’enfant  au  lit,  on  sollicitera  des 
sueurs  par  les  infusions  de  surean  ou  de  bour¬ 
rache;  on  entretiendra  sur  les  pieds  des  ves¬ 
sies  remplies  d’un  liquide  chaud  que  l’on 
renouvellera  souvent;  une  douce  transpira¬ 
tion  ramène  le  calme  en  dissipant  l’éréthisme 
de  l’organe  cutané. 

Enfin  la  diarrhée  peut  dépendre  de  quel- 
qu’afleçlion  morale,  telle  que  le  chagrin, 
la  jalousie,  etc.;  en  éloignant  la  cause,  le 
dévoiement  disparaît  ordinairement. 


DE  LA.  CHUTE  DU  RECTUM. 

Cette  maladie  est  assez  commune  chez  les 
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enfants;  elle  paraît  consister  dans  le  relâ¬ 
chement  et  l’engorgement  de  la  membrane 
interne  du  rectum  qui  franchit  le  sphincter 
de  l’anus  et  vient  former  à  l’intérieur  une 
tumeur  rouge  ,  plissée  en  rayons,  rugueuse, 
humide,  douloureuse  et  d’un  volume  plus 
ou  moins  considérable.  On  a  aussi  donné, 
mais  improprement ,  les  noms  de  chute  et 
de  renversement  du  rectum,  à  une  autre 
affection  ,  qui  consiste  dans  l’invagination 
d’une  portion  du  colon  et  quelquefois  de  la 
totalité  de  cet  intestin  et  du  cæcum  dans 
le  réctum,  avec  issue  hors  de  l’anus  d’une 
portion  de  l’intestin  invaginé;  dans  ce  cas,  la 
tumeur  extérieure  est  quelquefois  très-longue. 

Les  causes  de  la  chute  de  la  membrane 
interne  du  rectum  chez  les  enfants  ,  paraissent 
tenir  à  la  grande  laxité  et  au  grand  déve¬ 
loppement  de  cëtte  membrane.  La  diarrhéë 
qui  accompagne  l’éruption  des  dents,  les 
affections  vermineuses  et  dysentériques  pré¬ 
disposent  à  cette  maladie  et  suffisent  même 
pour  y  donner  lieu  ,  ainsi  que  la  constipation 
et  les  efforts  violents  que  fait  l’enfant  pour 
aller  à  la  garde-robe,  efforts  souvent  excités 
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par  la  présence  d’un  calcul  dans  la  vessie. 

Lorsque  la  chute  de  la  membrane  interne 
du  rectum  est  récente ,  la  tumeur  à  laquelle 
elle  donne  lieu  est  peu  volumineuse,  elle 
rentré  spontanément ,  par  l’effet  d’une  légère 
pression,  après  que  les  malades  ont  été  à  la 
sellé  ;  quand  elle  est  ancienne  et  parvenue  à 
un  certain  degré  ,  la  tumeur  reste  habituelle¬ 
ment  au-dehors;  cette  tumeur  exposée  au 
contact  des  vêtements,  à  des  pressions,  à  des 
frottements  réitérés,  augmente  de  volume; 
la  membrane  qui  la  forme  S’épaissit,  elle  prend 
une  teinte  rouge  foncée  et  fournit  une  sécré¬ 
tion  muqueuse,  puriforme,  sanguinolente. 

La  chute  du  rectum  peut  être  compliquée 
d’inflammation  aiguë  ,  d’étranglement  et 
même  de  gangrène  de  la  tumeur;  mais  c’est 
cependant  dans  îë  cas  d’invagination  que  ces 
accidents  sont  plus  fréquents. 

On  distingue  cés  deux  affections  l’une  de 
l’autre  ,  parce  que  l’inragination  survient 
ordinairement  dans  un  teins  très  court,  qu’elle 
est  souvent  accéüipâgûée  de  coliques  et  de 
tiraillements  dans  l’ahdornen,  avant  l’appa¬ 
rition  delà  tumeur  à  l’extérieur;  on  parvient 
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quelquefois  à  !a  sentir  en  portant  le  doigt  dans 
l’intestin  rectum.  La  tumeur  formée  par  la 
membrane  muqueuse  du  rectum  a  ordinai¬ 
rement  la  forme  globuleuse,  et  sa  surface 
présente  des  plis  rayonnants  de  son  centre 
vers  sa  circonférence.  La  tumeur  résultant 
de  l’invagination  est  irrégulièrement  cyiin- 
droïde ,  alongée ,  plus  ou  moins  recourbée 
sur  elle-même. 

Lorsque  la  chute  de  la  membrane  interne 
du  rectum  est  récente ,  il  est  facile  de  la  ré¬ 
duire;  on  y  procède ,  après  avoir  fait  coucher 
le  malade  sur  le  dos,  de  manière  à  ce^que 
les  cuisses  soient  fléchies  et  le  bassin  plus 
élevé  que  la  poitrine,  en  repoussant  la  tu¬ 
meur  de  bas  en  haut  avec  le  doigt  indicateur 
recouvert  d’un  linge  fin  imbibé  d’huile,  ou 
enduit  de  cérat;  on  fait  pénétrer  le  doigt 
dans  l’anus  ,  et  si  la  réduction  présente  quel¬ 
que  difficulté  on  comprime  le  pourtour  de  la 
tumeur  avec  l’autre  main. 

Lorsque  la  tumeur  existe  au-dehors  depuis 
quelque  temps,  qu’elle  est  dure,  enflammée, 
très  douloureuse,  qu’il  est  impossible  de  la 
comprimer  pour  la  réduire;  il  faut  d’abord 
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calmer  l'inflammation  par  des  lotions  avec 
du  lait ,  ou  avec  des  infusions  mucilagineuses 
presque  froides;  on  a  aussi  recours,  dans  cette 
circonstance,  à  des  bains  de  siège  frais  ,  à 
l’application  de  sangsues  sur  la  tumeur.  Lors¬ 
qu’elle  est  réduite ,  on  applique  sur  l’anus  un 
tampon  de  charpie  imbibée  d’un  vin  aroma¬ 
tique,  ou  d’une  liqueur  astringente,  et  quel¬ 
ques  compresses  épaisses  que  l’on  soutient  au 
moyen  d’un  bandage  en  T.  Pour  empêcher 
l’accident  de  se  reproduire ,  on  fortifiera  le 
malade ,  par  les  ferrugineux ,  le  quinquina 
et  les  parties  affaiblies  par  des  bains  froids, 
pourvu  d’ailleurs  qu’ils  ne  soient  pas  contre 
indiqués  par  quelque  circonstance  particu¬ 
lière. 

Lorsque  la  maladie  n’a  point  cédé  aux 
lotions ,  aux  injections  astringentes  ,  aux 
bains  froids  ,  aux  bains  de  mer  ,  aux  douches 
ferrugineuses  ascendantes  ;  qu’elle  est  deve¬ 
nue  habituelle,  les  malades  sont  forcés  de 
porter  dans  l’anus  une  espèce  de  pessaire ,  ou 
de  le  soutenir  avec  une  plaque  d’ivoire  per¬ 
cée  à  sa  partie  moyenne.  On  contient  cette 
plaque  avec  des  courroies  fixées  à  la  ceinture. 
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Chez  quelques  sujets,  ces  moyens  ayant  été 
insuffisants  on  a  proposé  la  rescision  de  la 
partie  la  plus  saillante  du  bourrelet  formé 
par  le  rectum;  on  la  fait  aveG  des  ciseaux 
courbés  sur  leur  plat ,  après  qu’on  a  soulevé 
les  parties  saillantes  avec  des  pinces ,  ou  une 
airigne;  il  y  a  à  craindre  une  hémorrhagie 
gravé  que  l’on  doit  surveiller.  Les  dangers  qui 
accompagnent  cette  opération  la  font  rejeter 
par  un  grand  nombre  de  praticiens. 


DCT  BOÜRSOUFFLEMEKT  DES  MAMELLES 
des  houtea^hés. 

Les  mamelles  chez  queîquès  enfants  nou¬ 
veau-nés  së  trouvent  engorgées  et  distendues 
par  une  humeur  séreuse  et  lymphatique;  elles 
offrent  quelquefois  beaucoup  de  dureté.  Ce 
boursouflement,  qui  attaque  indistinctement 
lès  deux  sexes,  n’exige  d’autre  traitement 
qu’une  pression  modérée.  Si  la  dureté  per¬ 
siste,  il  suffira  de  la  recouvrir  de  cataplasmes 
pour  la  faire  disparaître. 
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DU  BOURSOUFELEMEKT  DES  BOURSES. 

Une  certaine  quantité,  de  fluide  accumulé 
dans  le  scrotum ,  qui  s’étend  même  jusqu’au 
pénis  et  au  prépuce  ,  occasione  à  quelques 
enfants  un  boursoufflementdes  bourses.  Cette 
infiltration  se  dissipe  ordinairement  par  les 
seuls  efforts  de  la  nature  :  ce  n’est  que  lors¬ 
qu’elle  est  trop  considérable  ,  que  l’on  appli¬ 
quera  des  compresses  trempées  dans  de  l’eau 
végéto-minérale ,  dans  du  gros  vin,  ou  dans 
de  l’eau  de  chaux.  Les  nourrices  devront  être 
averties  de  relever  constamment  les  bour¬ 
ses  avec  un  suspensoir  ;  sans  cette  précaution 
elles  se  trouvent  comprimées  entre  les,  cuisses 
et  occasionent  les  cris  de  l’enfant. 


DE  l’hydrocèle  CONGÉS I ALE. 

L’hydrocèle  consiste  dans  l’accumulation 
d’une  certaine  quantité  d’eau  dans  la  tunique 
vaginale  du  testicule. 
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On  reconnaît  cette  maladie  à  une  tumeur 
molle,  fluctuante,  transparente,  piriforme, 
étendue  de  l’anneau  inguinal  au  scrotum 
et  qui  disparaît  par  la  pression  exercée  de 
bas  en  haut  ou  par  le  décubitus  sur  le  dos. 
Elle  reparaît  lorsqu’on  cesse  de  la  compri¬ 
mer  ou  lorsque  le  malade  se  tient  debout. 
L’hydrocèle  congéniaïe  est  souvent  compli¬ 
quée  de  hernie,  ce  que  l’on  reconnaît  facile¬ 
ment  aux  gargouillements  qui  se  font  en¬ 
tendre  ou  sentir  dans  la  tumeur  au  moment 
où  on  la  réduit. 

L’hydrocèle  forme  une  masse  transparente; 
elle  n’est  jamais  accompagnée  de  douleur  et 
elle  ne  s’augmente  point  par  les  cris  de  l’en¬ 
fant.  Ordinairement  cette  maladie  débute 
d’une  manière  brusque,*  souvent  elle  dure 
peu,  parce  que  la  communication  entre  le 
péritoine  et  la  tunique  vaginale  cesse  par 
degrés;  on  s’aperçoit  de. cette  tendance  à  la 
guérison,  par  la  difficulté  de  plus  en  plus 
grande ,  que  l’on  éprouve  à  faire  rentrer  le 
liquide  dans  l’abdomen  ,*  mais  quelquefois 
aussi  après  l'oblitération  complète  de  la  tu¬ 
nique  vaginale,  la  maladie  persiste  et  réclame 
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le  même  traitement  que  l’hydrocèle  des  adul¬ 
tes  ;  d’autres  fois  enfin ,  la  communication 
s’élargit  et  amène  la  formation  d’une  hernie 
congéniale. 

L’hydrocèle  est  une  maladie  peu  dange¬ 
reuse.  Tant  que  le  testicule  n’est  pas  des¬ 
cendu  dans  les  bourses,  le  traitement  se 
borne  à  l’emploi  des  lotions  astringentes  :  on 
peut  appliquer  sur  le  scrotum  des  compres¬ 
ses  imbibées  d’oxicrat  ou  d’eau  très  froide, 
on  fera  remonter  la  sérosité  dans  Le  ventre 
au  moyen  d’une  pression  méthodique  et  on 
l’y  retiendra  avec  un  bandage  dont  la  pelote 
devra  porter  exactement  sur  l’anneau.  L’ou¬ 
verture  qui  avait  donné  naissance  à  l’hydro¬ 
cèle  ,  s’oblitère  alors  comme  elle  l’aurait  fait 
sans  la  présence  du  liquide. 

Ces,  moyens  suffisent  quelquefois  après  la 
descente  du  testicule;  mais  s’ils  échouent,  la 
méthode  la  plus  expéditive  est  de  percer  la 
tumeur  avec  une  lancette  ;  on  ne  doit  cepen¬ 
dant  pas  le  faire  avant  que  la  communication 
avec  la  cavité  du  péritoine  ne  soit  oblitérée- 
Une  fois  le  liquide  évacué  par  cette  opération, 
l’enfant  n’est  exposé  à  aucune  suite  fâcheuse. 
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DE  LA  SORTIE  TARDIVE  DES  TESTICULES. 

On  a  vu,  chez  certains  pnfants ,  les  tes¬ 
ticules  ne  sortir  de  la  cavité  abdominale,  que 
quelque  temps  "après  la  naissance  et  même  h. 
l’âge  de  quatre,  six,  huit  ans  ;  quelquefois  la 
descente  tardive  de  l’un  ou  des  deux  testicu¬ 
les,  a  déterminé  dans  l’aine,  une  tumeur  que 
l’on  a  prisé  souvent  pour  une  hernie  :  on 
ne  saurait  faire  trop  d’attention  â  une  pa¬ 
reille  méprise,  car  l’on  s’exposerait ,  en  com¬ 
primant  cette  tumeur  avec  un  bandage ,  à 
produire  des  accidents  fort  graves. 


Les  cataplasmes  émollients  appliqués  sur 
l’anneau ,  le  relâchent  et  facilitent  la  des¬ 
cente  du  testicule. 


dis  hernies  inguinales. 


Les  enfants  sont  sujets  à  une  espèce  de 
hernie  dans  laquelle  les  viscères  descendent 
le  long  du  canal  de  la  tunique  vaginale ,  et 
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sont  contenus  dans  la  même  enveloppe  que 
le  testicule;  ces  hernies  nommées  congénia- 
les,  sont  toujours  externes;  tantôt  alors  le 
testicule  contracte  des  adhérences  avec  les 
viscères;  tantôt  il  est  refoulé  par  eux  en  ar¬ 
rière  et  en  haut  ,  de  manière  à  ce  .que  sa 
présence  devient  difficile  à  constater;  tantôt, 
enfin  il  est  retenu  à  l’anneau ,  tandis  que  les 
intestins  ou  l’épiploon  dilatent  son  enveloppe, 
glissent  devant  lui,  et  parviennent  dans  le 
scrotum.  Chez  quelques  sujets  la  hernie  con- 
géniale  est  compliquée  de  la  présence  d’une 
hydrocèle  plus  ou  moins  volumineuse.  Lespe- 
tites  filles  présentent  quelquefois  des  herniés 
çongéniajes  logées,  dans  le  prolongement  pé¬ 
ritonéal  qui,  chez  elles,  accompagne  le  liga-r 
ment  rond  de  la  matrice,  et  forment  alors 
des  tumeurs  dans  l’épaisseur  des  grandes 
lèvres. 

S’il  existe  de  l’inflammation,  on  la  com¬ 
battra  par  les  cataplasmes ,  les  bains ,  un  ré¬ 
gime  approprié,  les  lotions  d’eau  froide;  si 
cela  ne  suffisait  pas  ,  on  recourra  à  l’opération 
du  taxis.  . 


ÏOO 
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DES  HERNIES  OMBILICALES. 

Cette  espèce  de  hernie,  fréquente  chez  les 
enfants ,  est  quelquefois  congéniale;  alors  les 
viscères  franchissant  l’ouverture  que  les  vais¬ 
seaux  traversent,  se  glissent  entre  eux,  et 
donnent  à,  la  base  «lu  cordon  un  volume  et 
une  forme  conoïde  qiji  lui  sont  étrangers.  Peu 
de  temps  après  la  naissance  ,  la  tumeur  peut 
encore  se.  former,  suivant  le  même  mécanisme, 
c’est  à- dire  que  l’ouverture  ombilicale  est 
encore  susceptible  de  lui  livrer  passage  ,  soit 
que  la  cicatrice  qui  doit  l’oblitérer  n’ait  pas 
eu  le  temps  de  se  terminer,  soit  que  l’impul¬ 
sion  ,  imprimée  aux  viscères ,  ait  surmonté  la 
résistance  encore  faible  qu’elle  leur  oppose. 

Chez  les  enfants  nouveau-nés ,  il  faut  tou¬ 
jours  explorer  avec  soin  la  base  du  cordon, 
et  si  l’on  y  sent  une  tumeur,  il  convient  de 
la  repousser  dans  le  ventre  et  de  placer  en¬ 
suite  la  ligature  très  près  de  l’abdomen ,  de 
manière  à  y  comprendre  le  sac  herniaire. 

Soit  que  les  enfants  n’aient  que  des  dispo¬ 
sitions  aux  hernies  ombilicales ,  soit  qu’ils 
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portent  des  tumeurs  de  ce  genre  *  il  faut  pla¬ 
cer  autour  de  l’abdomen  un  bandage  médio¬ 
crement  serré  qui  soutienne  une  petite  pelote, 
ou  des  compresses  épaisses,  au  moyen  des¬ 
quelles  les  viscères  seront  retenus  dans  le 
ventre;  sous  cette  compression  méthodique 
la  guérison  s’opère  radicalement. 


DES  HERNIES  VENTRALES. 

Certains  enfants  naissent  quelquefois  avec 
Ja  partie  supérieure  de  la  ligne  blanche  en¬ 
tièrement  ouverte.  Dans  ce  cas  il  paraît  entre 
les  deux  muscles  droits  -une  tumeur  oblon- 
gue ,  plus  ou  moins  volumineuse  et  qui  con¬ 
tient  quelquefois  la  plus  grande  partie  de 
rpstomac,  du  foie  et  du  canal  intestinal. 
Chez  le  plus  grand  nombre  des  sujets,  la  con¬ 
formation  étant  moins  imparfaite  ,  la  ligne 
blanche  est  seulement  plus  lâche  et  moins 
solide  que  dans  l’état  normal;  une  tuméfaction 
ou  plutôt  une  saillie  longitudinale  étendue 
du  cartilage  xyphoïde  à  l’ombilic  fait  con¬ 
naître  cette  lésion.  Il  suffit  de  soutenir  Fah- 
9* 
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domen  avec  une  large  bande  ou  mieux  avec 
un  corset  lacé  ,  afin  de  prévenir  l’accroisse¬ 
ment  de  la  tumeur ,  de  rendre  les  viscères 
déplacés  au  libre  exercice  de  leurs  fonctions , 
et  de  permettre  à  la  nature  de  consolider  les 
parties  dont  elle  n’a  pas  achevé  la  formation. 


DE  LA  HERNIE  DU  CERVEAU. 

Chez  quelques  enfants,  on  remarque  au 
moment  de  la  naissance  que  les  os  du  crâne 
sont  écartés  les  uns  des  autres ,  cet  écarte¬ 
ment  les  expose  à  être  atteints  d’une  tumeur 
formée  par  une  portion  du  cervéau  qui,  en 
s’échappant,  entraîne  avec  elle  les  'méninges 
à  travers  l’ouverture;  c’est  ce  que  l’on  ap¬ 
pelle  hernie  du  cerveau.  Quelques  auteurs 
donnent  à  ces  tumeurs  le  nom  d’encéphalocèle. 
Quoi  qu’il  en  soit  de  ces  dénominations  ,  on 
devra  bien  faire  attention  de  ne  point  con¬ 
fondre  la  hernie  du  cerveau  chez  les  nouveau- 
nés  ,  avec  les  tumeurs  sanguines  dont  nous 
avons  déjà  parlé ,  et  qui  se  forment  au  cuir 
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chevelu,  à  la  suite  d’accouchements  laborieux. 
Dans  l’encéphalocèle,  il  n’y  a  pas  de  change¬ 
ment  dans  là  couleur  de  la  peau;  il  existe 
une  solution  de  continuité  de  la  voûté  du 
crâne,  que  l’on  doit  regarder  comme  le  signe 
le  moins  trompeur. 

On  peut  guérir  cette  tumeur  en  la  rédui¬ 
sant  petit  à  petit,  par  de  très-douces  pres¬ 
sions  ,  ou  au  moyen  de  compresses  imbibées 
d’alcool,  à  l’exemple  deLedran;  on  maintient 
là  réduction  et  l?on  facilite  par  là  la  forma¬ 
tion  d’une  membrane;  d’abord  cartilagineuse, 
qui  bouche  l'ouverture  en  passant  graduelle¬ 
ment  à  Pétât  osseux. 


DES  TACHES  COXGÉNIALES  DE  LA-  PEAU. 

Des  enfants  naissent  quelquefois  avec  des 
taches  à  la  peau ,  dont  1e-  vulgaire  attribue 
l’origine  à  des  enviés  que  la  femme  a  eues 
pendant  sa  grossesse ,  et  qu’elle  n’a  pu  satisr 
faire  ;  c’est  une  erreur  :  la  cause  de  ces  altéra¬ 
tions  de  la  peau  est  tout-à-fait  ignorée. 


Î04  DES  TACHES  CONGJÉNIALES. 

Ces  taches  sont  de  véritables  fongus  hé- 
matodes,  dus  à  la  dilalation  variqueuse  du 
réseau  capillaire  ;  elles  recouvrent  tantôt  la 
moitié  du  visage,  tantôt  elles  se  bornent  à 
quelques  points  :  quelquefois  violettes,  rouges 
ou  brunes,  d’autres  fois  d’un  blanc  jaunâtre, 
elles  offrent  une  surface  plus  ou  moins  éten¬ 
due,  unie  ou  bosselée ,  souvent  hérissée  de 
poils  rudes  plus  ou  moins  épais.  On  les  ob¬ 
serve  aussi  sur  les  membres. 

Ces  taches  abandonnées  à  elles-mêmes, 
restent  souvent  dans  l’état  stationnaire  où 
on  les  a  vues  dès  le  premier  instant  :  mais 
quelquefois  elles  font  des  progrès.  Dès  qu’on 
les  voit  s’accroître ,  il  faut  les  enlever  avec  le 
bistouri,  ayant  soin  de  trancher  dans  la  partie 
saine.  La  compression  suffit  dans  la  plupart 
des  cas  pour  qu’elles  se  dissipent,  mais  il 
faut,  pour  parvenir  à  cet  heureux  résultat, 
que  la  disposition  des  parties  se  prête  à 
ce  moyen  thérapeutique,  et  lui  promette 
une  invariabilité  d’action ,  souvent  difficile 
k  obtenir. 


DE  LA  MALADIE  VÉNÉRIENNE. 
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Dû  LA  MALADIE  VÉNÉRIENNE 

CHEZ  LES  ENFANTS  NOUVEAU  -  NÉS. 

L’afïection  vénérienne  fait  ordinairement 
des  progrès  très  rapides  chez  les  nouveau-nés, 
parce  qu’on  ne  porte  pas  assez  promptement 
remede  à  un  mal  dont  on  ne  soupçonne  pas 
toujours  la  véritable  cause  ;  les  symptômes 
se  manifestent  à  la  fois  sur  diverses  parties 
du  corps*  D’après  M.  Pelletier,  les  symptômes 
de  la  maladie  vénérienne  chezles  nouveau-nés, 
se  réduisent  aux  phlëgmasies  des  membranes 
muqueuses  extérieures  ,  ainsi ,  l’oculaire ,  la 
nasale  ,  la  buccale,  la  vaginale  ;  et  à  diverses 
affections  de  la  peau  et  du  tissu  cellulaire. 
Rarement  chez  ces  enfants,  on  voit  des  exos¬ 
toses  , des  bubons  inflammatoires. 

Si  la  maladie  a  été  contractée  durant  l’ac¬ 
couchement  ,  une  ophthâlmie  se  déclare  deux 
ou  trois  jours  après ,  des  chancres  occupent 
la  bouche  ou  l’ouverture  des  fosses  nasales. 
Lorsque  l’infection  est  communiquée  par  le 
sein  d’une  nourrice,  les  aphthes  dans  l’inté- 
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rieur  de  la  bouche  sont  les  premiers  symptômes 
que  l’on  remarque.  Mais  quand  la  syphilis 
est  constitutionnelle ,  au  moment  où  l’enfant 
vient  au  monde  ,  plusieurs  parties  de  son  corps 
offrent  une  rougeur  qui  est  un  véritable 
érysipèle  vénérien  ;  quelquefois  au  bout  de 
plusieurs  semaines ,  d’autres  symptômes  se 
déclarent:  les  parties  le  plus  fréquemment 
affectées  sont,  la  bouche,  les  yeux  et  les 
organes  génitaux.  La  face  offre,  dès  le  moment 
de  la  naissance ,  des  traces  de  l’altération 
produite  par  l’action  du  virus  syphilitique, 
Les  traits  de  ces  enfants  sont  plutôt  ceux  de  la 
vieillesse  que  ceux  de  leur  âge;  ils  ont  un 
cri  très  faible ,  ët  l’on  a  beaucoup  de  peine  à 
les  réchauffer. 

L’ophthahnie ,  si  elle  est  légère  ,  peut  être 
guérie  ;  mais  lorsqu’elle  est  intense ,  l’enfant 
perd  le  plus  souvent  la  vue,  par  l’obscurcis¬ 
sement  ou  la  fonte  de  la  cornée  transparente  : 
en  effets  à  la  suite  de  la  phlogose  de  la  cornée* 
il  arrive  souvent  que  les  lames  de  cette  mem¬ 
brane  sont  soulevées  par  une  humeur  qui 
s’amasse  dans  son  épaisseur  et  en  altère  la 
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translucidité.  L’ophlhalmie. purulente  est  ici 
un  symptôme  certain  d'infection,  tandis  que 
l’ophthalmie  légère ,  lorsqu’elle  se  trou  ve  seule, 
n’en  est  qu’un  symptôme  douteux.  Le  coryza 
avec  écoulement  purulent  ,  caractérise  aussi 
assez  positivement  l’infection  vénérienne 
chez  les  enfants  nouveau-nés. 

La  bouche  est  fréquemment  le  siège  d’ul¬ 
cères  qui ,  aux  lèvres,  aux  gencives,  à  la 
langue,  ont  reçu  le  nom  de  chancres  :  ceux  des 
lèvres  et  des  gencives  ont  le  fond  sale,  livide, 
les  bords  durs  et  élevés,  tandis  que  ceux  de 
la  langue  ont  beaucoup  de  ressemblance  avec 
une  brûlure. 

Les  ulcérations  qui  se  forment  aux  Joués , 
à  la  voûte  et  au  voile  du  palais  j  peuvent  être 
confondue  avec  les  aphthes  proprement  dits. 
Ce  qui  les  fera  distinguer  les  unes  des  autres, 
c’est  que  lés  derniers  sont  précédés  de  fièvre 
et  ont  une  durée  déterminée |  leur  fond  est 
blanchâtre;  tandis  que,  lorsque  les  ulcérations 
sont  le  produit  de  l’infection  vénérienne, 
leur  formation  est  lente  ,  ils  s-élargissent 
promptement,  offrent  un  aspect  livide -3  et 
fournissent  une  matière  ichoreuse ,  prenant 


108  DE  LA  MALADIE  VÉNÉRIENNE, 
assez  souvent  une  couleur  qui  tire  sur  le  noir* 

La  peau  se  couvre  de  boutons  suppurants, 
de  phlyclènes ,  de  pustules,  d’ulcérations, 
d’érysipèle,  de  tumeurs  tantôt  indolentes , 
tantôt  inflammatoires  ,  dont  la  forme  est  très 
variée  :  ces  boutons  sont  épars  ,  plus  plats  et 
moins  rouges  que  ceux  de  la  petite  vérole 
volante  ;  ils  sont  quelquefois  boursoufllés , 
comme  ceux  de  la  gale ,  avec  lesquels  on 
devra  bien  faire  attention  de  ne  pas  les 
confondre. 

Lesphlyctènes  vénériennes  ressemblent  aux 
vésicules  d?une  brûlure:  les  épaules,  la  poi¬ 
trine  ,  les  fesses  et  les  membres  en  sont  de 
préférence  affectés. 

Les  pustules  sont  élevées  au-dessus  de  la 
peau  ;  elles  ont  une  couleur  livide  et  cuivrée 
et  une  largeur  variable;  elles  sont  un  des 
signes  les  plus  certains  de  la  maladie  véné¬ 
rienne  des  nouveau -nés.  Les  ulcérations  ont 
leur  siège  le  plus  commun  aux  aisselles  ,  aux 
aînés,  au  nombril,  au  sacrum,  aux  malléoles, 
aux  talons  et  aux  parties  génitales. 

Les  érysipèles  attaquent  spécialement  le 
visage ,  le  nombril  ,  le  pénii,  les  lombes. 
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Les  tumeurs  suppurantes  s’observent  au 
dos,  aux  lombes  ,  aux  fesses,  aux  épaules; 
leur  volume  varie. 

Les  environs  de  l’anus  et  les  organes  géni¬ 
taux  se  bordent  de  végétations,  telles  que 
poireaux ,  crêtes ,  condylomes.  Ce  symptôme 
s’observe  chez  les  garçons  comme  chez  les 
iilles  ;  mais  celles-ci  sont,  de  plus,  sujetles  à  un 
écoulement  gonorrhéiquepar  le  vagin ,  tandis 
que  l’urètre  des  petits  garçons  n’en  est  jamais 
affecté. 

Il  est  certaines  maladies  non  vénériennes 
.avec  lesquelles  on  a  quelquefois  confondu 
la  syphilis,  à  cause  de  l’identité  apparente  des 
symptômes;  c’est  à  quoi  l’on  devra  faire  la 
plus  grande  attention. 

Les  enfants  nouveau-nés  qui  sont  atteints 
de  la  maladie  qui  nous  occupe,  sont  guéris 
assez  généralement  par  le  traitement  que  l’on 
administre  à  la  mère  ou  à  la  nourrice  qui 
sont  elles-mêmes  infectées;  toutefois  l’on  en 
excepte  les  applications  locales,  souvent  néces¬ 
saires  ,  par  exemple,  les  lotions  avec  une 
dissolution  de  deuto-chlorure  de  mercure 
(sublimé)  ou  des  onctions  avec  le  cërat 
10 
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mercuriel.  Il  est  cependant  quelquefois  urgent 
de  traiter  les  enfants  directement,  en  leur 
faisant  prendre  des  remèdes ,  le  lait  delà  mère 
ou  de  la  nourrice  infectée  du  même  mal,  ne 
suffisant  pas  toujours  pour  guérir  leur  nourris¬ 
son. 

Le  sublimé  corrosif  est  le  médicament  dont 
on  a  obtenu  les  effets  les  plus  constants  :  un 
vingt-quatrième  de  grain  suffit  à  l’enfant 
qui  est  en  même  temps  allaité  par  la  mère 
ou  par  la  nourrice,  soumise  au  traitement 
antivénérien  ;  si  ce  moyen  est  employé  seul , 
on  donne  le  sublimé  à  la  dose  d’un  vingtième 
ou  d’un  dixième  de  grain,  depuis  six  mois 
jusqu’à  trois  ans  :  on  passe  successivement 
à  un  seizième  ou  à  un  douzième  de  grain  , 
suivant  que  l’enfant  est  plus  âgé:  la  dose  d’un 
huitième  de  grain  convient  de  trois  à  cinq 
ans  ,  un  sixième ,  de  cinq  à  sept  ;  vers  la 
puberté  on  donne  un  quart  de  grain.  Lorsque 
ja  maladie  est  ancienne,  on  joint  les  sudo¬ 
rifiques  au  sublimé ,  et  d’on  prescrit  le  sirop 
de  salsepareille  ,  à  la  dose  d’une  once  jusqu’à 
trois ,  suivant  l’âge. 

Quand  l’enfant  est  allaité  par  sa  mère ,  on 


DE  LA  DENTITION.  \  i  j 

doit  continuer  le  traitement  pendant  six 
semaines;  dans  le  cas  contraire,  il  faut  trois 
mois  et  même  quatre,  si  la  syphilis  est  rebelle. 


DE  LA  DENTITION. 

C’est  ainsi  que  Ton  nomme  la  sortie  natu¬ 
relle  des  dents  hors  de  leurs  alvéoles  :  on  la 
divise  en  première  et  en  seconde  dentition. 

ire  Dentition .  Elle  présente  beaucoup 
de  variétés,  soit  dans  son  époque  et  sa 
durée  soit  pour  l’ordre  dans  lequel  se  fait 
l’éruption.  Le  travail  commence,  en  générai  , 
du  sixième  au  septième  mois  de  la  naissance, 
quelquefois  à  dix  ou  onze  seulement;  ce 
retard  est  aussi  fréquent  chez  les  enfants 
qui  se  portent  bien ,  que  chez  ceux  qui  sont 
faibles;  on  voit  cependant  paraître  des  dents 
à  trois  ou  quatre  mois ,  mais  c’est  sur-tout 
chez  les  sujets  scrbfuleux  que  cela  se  re¬ 
marque.  Au  reste  ,  ces  dents  précoces  tom¬ 
bent  de  très  bonne  heure.  Quoique  les  au¬ 
teurs  aient  cité  quelques  exemples  d’enfants 
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venus  au  monde  avec  des  dents,  ce  n’est  point 
ce  qui  a  lieu  dans  l’ordre  habituel. 

Les  incisives  moyennes  de^Ia  mâchoire  in¬ 
férieure  ,  sortent  communément  les  pre¬ 
mières,  tantôt  simultanément,  tantôt  à  quinze 
jours  ou  trois  semaines  de  distance.  Viennent 
^ensuite  les  incisives  supérieures  correspon¬ 
dantes;  queîquessemainesaprès,  paraissent  les 
incisives  latérales  de  la  mâchoire  inférieure , 
lesquelles  sont  suivies  de  leurs  correspon¬ 
dantes  dans  la  mâchoire  supérieure. 

On  peut  distinguer  deux  époques  bien 
marquées  dans  la  première  dentition  ,  l’une 
pour  les  huit  premières  dents  et ,  l’autre  pour 
les  angulaires  et  les  molaires  :  il  y  a  ordinai¬ 
rement  un  repos  plus  ou  moins  long  entre 
ces  deux  périodes. 

Vers  le  quinzième  mois  environ ,  tes  quatre 
dents  angulaires  appelées  .conoïdes  par 
M.  Chaussier  (dites  vulgairement  canines), 
se  font  jour,  en  commençant  par  la  mâchoire 
inférieure.  Quelquefois  les  quatre  premières 
petites  molaires  sortent  avant  les  angulaires. 
Telle  est  suivant  Levret ,  la  marche  que  suit 
le  plus  souvent  la  nature  ;  mais  selon  M.  Serres, 
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l’éruption  des  canines  n’a  jamais  lieu  que 
quelques  mois  après  celles  des  petites  mo¬ 
laires  antérieures. 

On  dit  généralement,  d’après  Hippocrate , 
que  la  sortie  des  dents  angulaires  dont  les 
deux  supérieures  sont  appelées  par  le  vul¬ 
gaire  œillières ,  et  les  deux  inférieure^  mer¬ 
cières,  est  plus  douloureuse  et  plus  dangereuse 
pour  l’enfant  que  celle  des  autres  dents. 

La  sortie  des  quatre  dernières  petites  mo¬ 
laires ,  se  fait  depuis  dix-huit  à  dix-neuf  mois, 
jusqu’à  deux  ans  ou  vingt-huit  mois.  On 
donne  à  ces  vingt  premières  dents ,  le  nom  de 
dents  de  lait;  l’ordre  de  l’éruption  n’est  pas 
toujours  celui  que  nous  venons  d’indiquer. 
Quelquefois  les  enfants  font  leurs  dents  d’une 
manière  irrégulière  :  chez  les  uns  les  molaires 
sortent  les  premières,  chez  les  autres  les  dents 
paraissent  presque  toutes  en  même  temps. 
Plus  le  nombre  de  celles  qui  viennent  est 
grand ,  plus  il  y  a  d’accidents  à  craindre. 

La  dentition  n’est  point  par  elle-même  une 
maladie ,  mais  elle  dispose  à  un  certain  nom¬ 
bre  d’aftèclious  morbides  ;  beaucoup  d’en- 
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fants  la  parcourent  sans  avoir  jamais  présenté 
la  plus  légère  altération  dans  leur  santé, 
tandis  que  chez  d’autres  ,  elle  est  tellement 
douloureuse  qu’elle  rend  intraitables  Jes  su¬ 
jets  les  plus  dociles;  ils  sont  constamment 
de  mauvaise  humeur  et  bien  plus  impressio- 
nables;  le  temps  de  ce  travail  étant  l’époque 
la  plus  critique  de  l’enfance ,  si  une  maladie 
quelconque  se  déclare  durant  son  cours  ,  le 
danger  est  toujours  augmenté  par  l’état  d’exal¬ 
tation  où  se  trouve  la  sensibilité.  Les  mala¬ 
dies  qui  surviennent ,  peuvent  alors  s’accom¬ 
pagner  'd’accidents  plus  ou  moins  fâcheux , 
qui  n’auraient  pas  eù  lieu  sans  cette  circon¬ 
stance,  et  le  danger  de  ceux  qui  se  seraient 
déclarés  hors  de  ce  temps  en  est  lui-même 
accru  :  la  variole,  dans  cette  occasion,  est 
infiniment  dangereuse  ;  la  plupart  des  enfants 
qui  en  sont  atteints  succombent;  aussi  doit- 
on  éviter  de  vacciner  pendant  la  dentition , 
à  moins  cependant  qu’il  ne  régnât  une  épidé¬ 
mie  varioleuse  très  meurtrière. 

La  douleur  est  la  cause  première  et  prin¬ 
cipale  du  développement  des  accidents  de  la 
dentition.  Lorsque  le^  crises  sont  violentes  , 


Dlî  LA  DENTITION.  ixg 

les  frottements  sur  les  gencives  ,  produits  par 
les  corps  étrangers  ,  tels  que  les  hochets  en 
corne  ou  en  ivoire,  seraient  nuisibles;  aussi 
les  enfants,  loin  de  les  portera  la  bouche,  re¬ 
doutent-ils  même  la  simple  pression  du  doigt. 

On  divise  en  idiopathiques  et  en  sympa¬ 
thiques  les  accidents  nombreux  qui  -peuvent 
se  déclarer  pendant  la  dentition.  Les  premiers 
sont  ceux  qui  se  manifestent  dans  la  bouche 
et  les  -parties  circonvoisines  ;  les  seconds  af¬ 
fectent  tout  le  système,  à  raison  de  l’éréthisme 
général  que  suscite  ce  travail.  Les  enfants 
qui  font  des  dents  bavent  beaucoup  :  ils  les 
font  avec  d’autant  plus  de  facilité  que  la  sali¬ 
vation  est  plus  considérable;  celle-ci  doit  être 
regardée  comme  une  sécrétion  salutaire,  qu’il 
faut  plutôt  chercher  à  entretenir  qu’à  arrê¬ 
ter.  Les  gencives  se  tuméfient ,  deviennent 
rouges  ,  chaudes  ;  les  enfants  y  éprouvent 
une  démangeaison,  un  prurit  extrême;  ce  qui 
les  engage  à  porter  à  chaque  instant  leurs 
doigts  dans  la  bouche  et  à  les  mordre  ,  ainsi 
que  tous  les  corps  qu’il  peuvent  saisir;  les 
ganglions  lymphatiques,  les  parotides  se  gon¬ 
flent  et  s’enflamment,  la  bouche  est  bru- 
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lanleet  sèche  :  il  survient  souvent  desaphthes 
qui  s’étendent  le  long  de  l'oesophage  et  don¬ 
nent  lien  à  une  fièvre  intense;  les  joues  sont  / 
rouges  et  chaudes ,  la  gorge  et  les  oreilles 
douloureuses;  la  soif  est  ardente,  les  yeux 
sont  bouffis ,  ils  s’animent ,  deviennent  hu¬ 
mides  et  ne  peuvent  supporter  la  lumière  ; 
il  en  découle  une  sérosité  âcre  ;  il  y  a  des 
éternuements.  Celte  irritation  vive ,  voisine, 
de  la  phlogose,  indique  qu’il  est  nécessaire 
d’humecler  fréquemment  la  bouche  de  l’en¬ 
fant  avec  le  lait  de  la  nourrice  ou  avec 
des  boissons  adoucissantes;  les  sangsues  sont 
employées  avec  avantage  pour  la  combattre. 
Les  enfants  veulent  téter  continuellement;  ils 
serrent  le  mamelon  entre  leurs  gencives  et 
le  mordent  quelquefois;  ils  épuiseraient  leur 
nourrice  si  elle  leur  donnait  à  téter  aussi 
souvent  qu’ils  le  désirent. 

La  violence, de  la  douleur  produit  une 
irritation  habituelle,  qui  tient  le  système 
nerveux  dans  une  mobilité  extrême  et  dispose 
le  sujet  à  des  accidents  spasmodiques;  quel¬ 
quefois  les  enfants  sont  constipés ,  d’autres 
fois  ils  ont  le  dévoiement;  tourmentés  par 
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tîes  tranchées  ef  une  chaleur  excessive ,  leur 
sommeil  est  interrompu  par  des  rêves  qui 
les  effraient,  les  font  crier, et  sont  l’indice 
de  convulsions  que  l’on  dissipe  par  l’appli¬ 
cation  des  sangsues  ;  tantôt  elles  sont  la  suite 
du  désordre  des  premières  voies  auquel  on  re¬ 
médie  par  des  évacuàns,  soit  vomitifs  soit  pur¬ 
gatifs;  tantôt  enfin  elles  peuvent  dépendre  de 
la  mobilité  seule  du  système  nerveux;  on  devra 
dans  ce  cas  employer  les  antispasmodiques. 

Pendant  la  dentition  on  observe  souvent 
de  la  difficulté  à  respirer  et  une  toux  sèche , 
que  les  mères  et  les  nourrices  attribuent  à 
un  rhume.  Cette  toux  est  nerveuse,  elle 
résiste  à  toute  sorte  de  remèdes  et  cesse 
d’elle- même ,  après  la  sortie  des  dents  :  elle 
peut  devenir  la  cause  d’une  congestion  san¬ 
guine  vers  la  tête  ou  bien  de  l’engorgement 
des  poumons  ,  elle  revient  par  quintes.  Les 
sédatifs,  les  caïmans,  les  narcotiques  en 
sont  les  véritables  remèdes.  S’il  s'établit  un 
catarrhe  sur  la  membrane  pituitaire,  si 
l’irritation  et  la  phlogose  se  propagent  jus¬ 
qu’aux  bronches  et  jusqu’à  la  substance  des 
poumons  la  saignée  devient  nécessaire,. 
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Il  est  une  autre  espèce  de  toux  que  l’an 
rencontre  pendant  la  dentition,  et  que  quel¬ 
ques  auteurs  ont  nommée  stomacale  :  on  la 
reconnaît  à  la  prédominence  des  symptômes 
gastriques;  le  vomitif  est  le  meilleur  moyen 
pour  la  combattre. 

La  fièvre ,  Iss  convulsions  ,  l’épilepsie 
peuvent  accompagner  la  dentition.  La 
fièvre  ne  dure  ordinairement  que  quelques 
jours  et  elle  revient  par  accès  irréguliers  à 
des  intervalles  plus  ou  moins  longs  ;  son 
caractère  et  ses  symptômes  sont  nerveux  ;  il 
y  a  souvent  des  tressaillements  des  membres, 
des  mouvements  spasmodiques  :  celle  qui 
survient  dans  les  dentitions  difficiles  dégénère 
souvent  en  fièvre  lente  ou  chronique;  l’enfant 
tombe  dans  le  marasme ,  alors  les  gencives 
sont  plus  douloureuses,  le  travail  se  suspend. 

C’est  plus  particulièrement  pendant  l’érup¬ 
tion  des  petites  molaires ,  que  l’enfant  est  le 
plus  exposé  aux  convulsions  et  à  l’épilepsie. 
Les  sujets  pléthoriques  succombent  souvent , 
lorsque  les  dents  éprouvent  beaucoup  de  ré¬ 
sistance  pour  sortir.  Si  la  dentition  est 
accompagnée  de  beaucoup  d’éréthisme  ,  les 
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enfants  restent  quelquefois  jusqu’à  vingt-quatre 
heures  sans  uriner,  d’autres  fois,  au  con¬ 
traire,  il  y  a  un  flux  d’urine  excessif. 

La  dentition  est  d’autant  plus  difficile  que 
les  enfants  sont  tourmentés  d’une  petite  toux 
stomacale  et  que  le  ventre  est  resserré.  Quand 
les  accidents  sont  légers ,  il  faut  abandonner 
le  travail  à  la  nature  :  il  suffit  d’humecter 
fréquemment  les  gencives  et  la  bouche  avec 
un  pinceau  trempé  dans  une  décoction  mu- 
cilagineuse  miellée.  Lorsque  le  travail  est 
paisible,  les  enfants  sont  soulagés  si  l’on 
promènele  doigt  sur  les  gencives,"  ilfaut  aussi 
leur  donner  un  bâton  de  réglisse  ou  de  gui¬ 
mauve  pour  qu’ils  puissent  constamment  le 
porter  à  la  bouche. 

On  prévient  quelquefois ,  par  les  moyens 
que  fournit  l’hygiène,  les  troubles  qui  se 
manifestent  à  l’époque  de  la  dentition.  Q  uand 
celle-ci  est  difficile,  il  peut  se  former  des  ab¬ 
cès  à  la  racine  de  la  langue  :  on  doit  les  ou¬ 
vrir  avec  le  pbaryngotome  et  injecter  ensuite 
dans  la  bouche  une  décoction  émolliente 
pour  entraîner  le  pus.  Lorsqu’il  existe  chez 
l’enfant  un  éréthisme  général ,  l’application 
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d’une  ou  deux  sangsues,  derrière  chaque 
oreille ,  est  un  des  moyens  les  plus  efficaces; 
les  bains  généraux,  les  bains  de  pieds  em¬ 
ployés  après  les  sangsues,  produisent  aussi 
de  bons  effets.  Les  accidents  étant  spasmo¬ 
diques  ou  inflammatoires,  demandent  par 
conséquent  des  calmants  ou  deS  antiphlo¬ 
gistiques;  quoique  l’enfant  soit  dans  une 
agitation  continuelle  ,  ce  n’est  cependant 
qu’avec  prudence  qu’il  faut  donner  les  nar¬ 
cotiques  pour  modérer  la  violence  de  ses 
souffrances  :  l’usage  de  l’opium  peut  devenir 
dangereux  s'il  y  a  de  la  fièvre;  il  produit 
souvent  la  constipation ,  ce  qui  est  un  incon¬ 
vénient  très  grave ,  puisque  plus  le  ventre  est 
libre  chez  les  enfants,  plus  il  font  leurs  dents 
avec  facilité  ;  aussi  est-il  de  précepte  d’entre¬ 
tenir  la  liberté  du  ventre  par  des  laxatifs  ,  h 
cét  effet  l’on  prescrira  de  la  manne ,  une 
décoction  de  pruneaux  ,  le  sirop  de  nerprun 
ou  celui  de  chicorée  composé ,  ainsi  que  des 
lavements  purgatifs  (voir  le  formulaire).  Si 
ces  moyens  ne  suffisent  pas  et  que  les  con¬ 
vulsions  surviennent,  on  a  proposé  de  diviser 
les  gencives  avec  un  bistouri. 
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Seconde  dentition.  Elie  comprend  la  chute 
des  vingt  premières  dents  que  l’on  appelle 
dénis  de  lait,  et  leur  remplacement  par  des 
dents  secondaires. 

La  chute  des  dents  de  lait  commence,  pour 
l’ordinaire, vers  l’âge  de  sept  ans  ;  elle  se  fait 
à  peu  près  dans  l’ordre  où  elles  sont  venues, 
et  s’opère  presque  toujours  sans  produire  de 
trouble  sensible  dans  l’économie.  Ce  travail 
dure  de  cinq  à  six  ans.  A  la  fin  de  la  qua¬ 
trième  année,  ou  au  commencement  de  la 
cinquième,  l’on  voit  quelquefois  paraître  à 
chaque  mâchoire  deux  dents  molaires;  d’au¬ 
tres  fois  elles  ne  se  montrent  qu’à  six  ou  sept 
ans.  Enfin  les  quatre  dernières  dites  de  sa¬ 
gesse  ,  ne  se  développent  qu’à  vingt-sept  ou 
vingt-huit  ans.  Leur  sortie,  ainsi  que  celle  des 
autres  grosses  molaires  est  souvent  accompa¬ 
gnée  de  gonflement,  derougeurà  la  gencive, 
dans  l’endroit  où  elles  doivent  percer;  les  mou¬ 
vements  de  la  mâchoire  deviennent  difficiles 
et  douloureux.  Les  glandes  parotides  sont 
engorgées,  la  sécrétion  de  la  salive  est  plus 
abondante;  mais  ces  accidents  sont  bien  moins 
gravés  que  ceux  de  la  première  dentition. 
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Si  l’on  enlève  une  dent  à  un  entant  au  mo¬ 
ment  où  celle  de  remplacement  est  dévelop¬ 
pée  ,  on  voit  qu’elle  manque  de  racine;  tan¬ 
dis  qu’avant  ce  second  travail  les  dents  de 
lait  ont  des  racines  très  longues. 

Les  maladies  locales  de  la  deuxième  den¬ 
tition  sont  à  peu  près  les  mêmes  que  celles  de 
la  première ,  et  réclament  les  mêmes  moyens  : 
on  observe  cependant  plus  fréquemment  à 
cette  époque  que  dans  le  premier  âge ,  des 
fluxions  et  des  inflammations  des  ganglions 
sous -maxillaires  et  cervicaux  qui ,  chez  les 
sujets  scrofuleux ,  se  terminent  souvent  par 
des  indurations  ou  des  dégénérescences  tu¬ 
berculeuses. 

Quant  aux  maladies  sympathiques  de  la 
%me  dentition  ,  on  retrouve  des  ophthalmies , 
des  maladies  cutanées,  qui  coïncident  avec  le 
travaille  cette  dentition  ,  comme  à  l’époque 
de  la  première  ;  mais  les  catarrhes ,  les  diar¬ 
rhées  inflammatoires  et  séreuses  ne  se  ren- 
contrent  plus.  On  remarque  seulement  que 
certains  individus  sont  affectés  ,  au  moment 
de  la  sortie  des  grosses  molaires  et  sur-tout 
des  dernières  dents  de  sagesse ,  de  fièvres 
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continues  ou  irrégulièrement  intermittentes, 
avec  des  symptômes  nerveux  vers  la  poitrine 
ou  la  tête ,  avec  une  toux  sèche  et  sonore 
comme  dans  certains  catarrhes  secs ,  ou  dans 
la  toux  dite  improprement  stomacale.  Sou¬ 
vent  ces  fièvres  rebelles  à  tous  les  moyens 
cèdent  au  moment  de  l’éruption  des  dents  : 
il  est  même  quelquefois  utile dans  cette  cir¬ 
constance,  de  recourir  à  l’incision  des  genci¬ 
ves  pqur  accélérer  une  terminaison  favo¬ 
rable. 


DES  CONVULSIONS. 

Les  convulsions  qui  sont  déterminées  par  le 
travail  de  la  dentition,  ne  se  manifestent  pas 
avant  quatre  à  cinq  mois  ;  celles  qui  ont  lieu 
dans  les  premiers  jours  de  la  naissance ,  dé¬ 
pendent  des  contusions  que  le  cerveau  a 
éprouvées  pendant  l’accouchement. 

On  remarque  ordinairement  des  convul¬ 
sions  chez  les  enfants  d’un  tempérament  ner¬ 
veux  ,  mais  de  constitutions  très  différentes  ; 
on  les  voit  chez  des  sujets  faibles ,  pâles , 
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maigres  ,  très  irritables  et  disposés  à  la  diar¬ 
rhée.  Elles  affectent  aussi  des  enfants  gras, 
frais ,  colorés ,  forts  et  naturellement  consti¬ 
pés.  Elles  surviennent  chez  les  uns  et  chez 
les  autres ,  quelquefois  presque  subitement , 
sans  être  précédées  par  des  signes  qui  an¬ 
noncent  le  travail  de  la  dentition.  Le  plus 
souvent,  cependant,  on  observe  avant  les  con¬ 
vulsions,  tous  les  symptômes  de  ce  travail,  et 
plus  ou  moins  d’agitation  et  de  soubresauts 
la  nuit.  Ces  convulsions  sont  bornées  tantôt 
aux  muscles  des  yeux  et  de  la  face ,  tantôt 
elles  se  propagent  aux  membres  supérieurs, 
et  quelquefois,  mais  plus  rarement,  jus¬ 
qu’aux  membres  inférieurs  ;  elles  peuvent 
être  passagères  et  de  courte  durée  ;  l’enfant 
recouvre  promptement  ses  facultés,  maissou- 
venl  les  accès  se  prolongent  un  quart  d’heure 
et  plus.  Si  les  sens  sont  émoussés  ou  abolis 
entre  les  accès ,  il  est  à  craindre  qu’elles  ne 
soient  promptement  mortelles ,  ou  tout  au 
moins  suivies  d’hydrocéphale,  de  paralysie 
ou  bien  d’imbécillité.  Lorsque  les  enfants 
meurent  de  convulsions  pendant  le  eours  de 
la  dentition,  on  ne  retrouve  ordinairement  au- 


DES  CONVULSIONS. 


25 


cune  altération  organique  dans  le  cerveau  > 
ni  dans  la  moelle.  Au  reste ,  le  traitement  des 
convulsions  sympathiques  de  ce  travail ,  dif¬ 
fère  peu  de  celui  des  convulsions  tenant  à 
d’autres  causes.  Il  faut  distinguer,  dans  les 
deux  cas ,  le  traitement  qui  est  convenable 
pendant  les  accès ,  de  celui  qu’il  faut  em¬ 
ployer  pour  les  prévenir. 

Pendant  l’accès ,  les  moyens  qui  peuvent 
produire  une  prompte  dérivation  sont  ceux 
auxquels  il  faut  d’abord  recourir.  Les  pédi- 
luves  et  les  manuluves  chauds ,  les  cataplas¬ 
mes  irritants  sur  les  extrémités ,  et  les  appli¬ 
cations  froides  sur  la  figure  et  sur  le  front , 
sont  ceux  qu’on  peut  employer  d’abord;  en¬ 
suite  si  l’enfant  n’est  pas  trop  faible ,  on  ap  - 
pliquera  quelques  sangsues  derrière  les  oreil¬ 
les  :  les  antispasmodiques  ne  doivent  point 
.  être  négligés. 

Les  moyens  qui  tendent  à  éloigner  ou  à 
prévenir  les  accès ,  sont  pris  parmi  ceux  qui 
peuvent  s’opposer  aux  congestions  cérébra¬ 
les;  ainsi  l’usage  des  boissons  laxatives  et  re¬ 
lâchantes  ,  les  pédiluves  souvent  répétés ,  les 
sangsues  même ,  chez  les  enfants  sanguins 
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et  les  bains  tièdes  sont  les  principales  armes 
avec  lesquelles  on  pourra  combattre  cette 
disposition  convulsive.  On  a  recommandé  la 
poudre  de  valériane  sauvage ,  les  poudres  de 
guttète ,  celle  de  Carignan  à  la  dose  de  quel¬ 
ques  grains  tous  les  jours  :  ces  poudres  n’ont 
point  le  degré  d’utilité  qu’on  leur  suppose. 

Quand  les  enfants  ont  eu  quelque  éruption 
h  la  face ,  lors  de  la  première  apparition  des 
dents ,  et  que  cette  affection  cutanée  a  dispa¬ 
ru  ,  il  est  avantageux  d’établir  un  point  de 
suppuration  derrière  les  oreilles ,  soit  à  l’aide 
de  la  pommade  épispastique  seulement ,  soit 
à;  l’aide  d’un  vésicatoire  :  cette  légère  irrita¬ 
tion  produit  une  dérivation  très  utile  pendant 
le  travail  de  la  dentition. 

Plusieurs  inflammations  des  membranes 
muqueuses ,  particulièrement  celles  de  la 
conjonctive  ,  du  larynx  ,  de  la  trachée  artère 
et  du  gros  intestin ,  surviennent  au  moment 
du  travail,  et  cessent  dès  que  les  dents  se  sont 
montrées  au  dehors  ;  on  rencontre  des  en¬ 
fants  qui  éprouvent  constamment  ces  mêmes 
affections  morbides  à  l’époque  delà  sortie  de 
toutes  les  dents  molaires  et  canines,  en  sorte 
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qu’il  est  impossible  de  ne  pas  admettre  que 
dans  ce  cas ,  ces  maladies  sont  véritablement 
le  résultat  de  l’irritation  des  gencives;  mais 
toutes  ces  phlegmasies  sont  légères  et  cèdent  à 
un  traitement  antiphlogistique  et  adoucissant. 
Si  elles  prennent  un  caractère  plus  grave,  il 
faut  avoir  recours  aux  différents  moyens  qui 
conviennent  spécialement  dans  les  ophthal- 
mies,  les  catarrhes ,  les  entérites  et  les  colites 
ou  diarrhées  inflammatoires;  carces  maladies, 
quoique  provoquées  souvent  par  la  dentition, 
ne  diffèrent  cependant  pas  des  maladies  sem¬ 
blables  déterminées  par  d’autres  causes. 

Indépendamment  de  ces  phlegmasies 
des  membranes  muqueuses ,  on  retrouve 
souvent  des  affections  sympathiques  des 
organes  gastro  -  intestinaux ,  lesquelles  sont 
le  résultat ,  non  de  phlegmasies  véritables  , 
mais  d’irritations  particulières  de  ces  organes. 
Ainsi,  on  observe  des  vomissements ,  sans 
aucun  des  signes  de  la  gastrite  ,  et  des  diar¬ 
rhées  simplement  séreuses  ,  ou  des  flux 
diarrhéiques  sans  aucune  inflammation  de 
l’intestin  ;  enfin ,  ces  espèces  de  vomisse¬ 
ments  sont  souvent  réunis  à  la  diarrhée  sé^ 
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reuse  ,  et  constituent  une  maladie  particu¬ 
lière  qui  a  beaucoup  d’analogie  avec  le 
choléra-morbus. 

Il  est  nécessaire  dé  faire  une  grande  atten¬ 
tion  au  vomissement  chez  les  enfants  à 
l’époque  de  la  dentition;  il  est  très  commun  et 
souvent  le  début  de  plusieurs  maladies  graves 
du  cerveau,  ou  des  organes  abdominaux. 

Ces  vomissements  ne  sont  accompagnés 
ni  de  rougeur  de  la  langue ,  ni.  de  sensibilité 
dans  la  région  épigastrique  ;  l’enfant  a  peu 
ou  point  d’appétit ,  il  y  a  de  l’accablement , 
du  malaise ,  il  conserve  quelquefois  toute  sa 
gaîté  et  n’a  point  de  fièvre  :  ces  accidents  se 
répètent  plus  ou  moins  fréquemment  jusqu’à 
la  sortie  de  la  dent.  Les  boissons  adoucis¬ 
santes  ,  les  pédiîuves  irritants  et  les  sangsues 
derrière  les  oreilles  calment  ces  symptômes. 
S’il  y  a  de  l’agitation,  de  l’insomnie,  les  nar¬ 
cotiques  peuvent  être  utiles. 

DU  FLUX  DIARRHÉIQUE 
ET  DU  VOMISSEMENT  DE  LA  DENTITION» 

Le  flux  diarrhéique  se  rencontre  quelque- 


DU  FLUX  DIARRHÉIQUE.  12g 

fois  seul;  mais  le  plus  sou  vent  le  vomissement 
coïncide  avec  lui  ou  lui  succède  prompte¬ 
ment,  de  sorte  que  dans  la  plupart  des  cas , 
l’une  de  ces  maladies  n’est  que  le  premier 
degré  de  l’autre;  ces  deux  principaux 
symptômes  étant  réunis ,  ils  constituent  une 
affection  particulière  différente  de  ia  gastro- 
entérite. 

Celte  maladie  ne  ss observe  que  chez  les 
très  jeunes  enfants ,  et  particulièrement  de¬ 
puis  l  age  de  trois  ou  quatre  mois  ,  jusqu’à 
la  fin  de  la  première  dentition  ;  elle  est  plus 
fréquente  à  l’époque  de  la  sortie  des  dents 
canines  et  des  molaires.  Onia  rencontre  chez 
tous  les  enfants  indistinctement,  qu’ils  soient 
bien  ou  mal  nourris?  mais  plus  fréquemment 
péut-être  chez  ceux  qui  ont  été  sevrés  très- 
jeunes. 

Dans  la  première  période,  l’enfant  a  d’a¬ 
bord  peu  de  fièvre  ;  celiè-ci  est  souvent  irré¬ 
gulièrement  intermittente  et  s’accompagne 
de  rougeur  ët  de  chaleur  des  pommettes 
s’observant  alternativement  sur  l’une  et  sur 
l’autre  de  ces  parties.  L’enfant  est  triste  , 
abattu,  criard;  la  langue  est  sèche,  blaa- 
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chaire  à  sa  hase  et  d’ailleurs  d’une  couleur 
naturelle  sur  ses  bords  ;  lascif  est  ardente, 
le  flux  diarrhéique  est  extrêmement  abon¬ 
dant,  séreux,  jaunâtre,  ou  plutôt  verdâtre  et 
ressemblant  à  de  petits  flocons  nageant  dans 
un  liquide  transparent,*  cette  diarrhée  est 
souvent  inodore,  d’autres  fois  elle  est  fétide?, 
le  ventre  est  ballonné ,  tendu ,  sonore  ;  il  y  a 
des  éructations. 

Dans  la  deuxième  période,  les  vomisse¬ 
ments  se  joignent  aux  symptômes  précé¬ 
dents?  ils  sont  d’abord  séreux  et  transpa¬ 
rents  ,  ensuite  porracés  ;  quelquefois  l’enfant 
est  tourmenté  de  nausées  et  fait  quelques 
efforts  pour  vomir?  les  vomissements  et  les 
nausées  sont  presque  toujours  accompagnés 
d’une  petite  toux  sèche;  les  yeux  sont  cernés, 
caves  ,  abattus  ?  le  bord  des  paupières  est 
rouge. 

Les  vomissements  porracés  et  les  évacua¬ 
tions  intestinales  toujours  plus  ou  moins  sé¬ 
reuses  ,  deviennent  encore  plus  abondants 
dans  la  troisième  période  ;  mais  bientôt  ces 
évacuations  diminuent  et  s’éloignent  à  me¬ 
sure  que  les  forces  s’affaiblissent;  l’enfant 
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est  dans  un  état  de  somnolence  ,  dont  ii  ne 
sort  qu’en  poussant  des  cris  et  des  plaintes 
continuelles.  La  prostration  est  très  grande , 
la  maigreur  extrême  ,  de  petits  mouvements 
convulsifs  se  manifestent  dans  les  yeux  et 
sur  la  face ,  la  figure  est  décomposée.  , 

Le  traitement  qui  réussit  dans  la  maladie 
qui  nous  occupe  ,  tend  encore  à  l’isoler  des 
phlegmasies  et  à  la  rapprocher  du  choléra- 
morbus ,  avec  lequel  elle  a ,  dans  quelques 
cas,  beaucoup  d’analogie. 

Dans  la  première  période  une  diète  très- 
sévère,  les  boissons  adoucissantes  et  gom¬ 
mées,  les  fomentations  et  les  cataplasmes 
émollients  ,  suffisent  souvent  pour  arrêter 
les  progrès  du  mai.  Dans  le  cas  seulement  où 
cette  maladie  est  compliquée  avec  une  cœco- 
colite ,  çn  appliquera  des  sangsues. 

Dans  la  seconde  période ,  ii  faudra  ajouter 
aux  moyens  déjà  indiqués  ,  les  bains  et  les 
lavements  opiacés.  Quand  les  enfants  ne  s’a¬ 
gitent  pas  trop ,  les  bains  sont  très  utiles. 

Lorsque  le  flux  diarrhéique  ne  s’accom¬ 
pagne  pas  de  vomissements ,  l’on  a  conseillé 
l’emploi  de  l’ipécacuanha  comme  vomitif. 
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à  la  dose  de  cinq  à  six  grains  ;  mais  les  moyens 
analeptiques  et  fortifiants  sont  ceux  sur  les¬ 
quels  on  a  fondé  généralement  le  plus  d’es¬ 
pérance  ;  l’eau  de  riz  aromatisée  avec  l’eau 
de  fleurs  d’oranger ,  la  décoction  blanche  de 
Sydenham  (Voir  le  formulaire) ,  avec  addition 
de  quelques  grains  de  rhubarbe  ;  la  rhubarbe 
seule ,  en  décoction  ,  en  poudre  ou  en  tein¬ 
ture,  conviennent  particulièrement. 
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Les  éruptions  cutanées  qui  surviennent 
pendant  le  cours  de  la  dentition  sont  de  pe¬ 
tites  dartres  écailleuses  ,  soit  à  la  face  ou  der¬ 
rière  les  oreilles  ;  elles  n’exigent  presque  au¬ 
cun  traitement  particulier  ,  et  disparaissent 
lorsque  la  dent  est  sortie.  Quant  à  l’érilhême 
que  l’on  observe  assez  fréquemment  sur  les 
cuisses  et  sur  le  bassin  des  enfants,  pendant  la 
dentition  et  auquel  on  a  donné  vulgairement, 
le  nom  de  feu  de  dents  ,  il  est  probablement 
le .  résultat  d’une  altération  particulière 
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de  l’urine  ou  peut-être  des  matières  fécales, 
et  paraît  essentiellement  en  dépendre. 


DE  LA  CROÛTE  LAITEUSE 
DES  ENFANT-S.  • 

On  donne  le,  nom  de  croûte  laiteuse  à  une 
éruption  qui  se  montre  sur  le,  front  ou  sur 
le  cuir  chevelu ,  et  s’étend  ensuite  sur  le 
cou  et  sur  la  face,  qu’elle  recouvre  souvent 
en  entier  h  l’exception  cependant  des  yeux  et 
du  bprd  des  lèvres.  Au  début,  il  survient,  sur 
les  parties  affectées,  des  pustules  aplaties  ou 
saillantes,  qui  se  remplissent  d’une  humeur 
limpide  ;  peu  après,  il  se  forme  par  la  trans¬ 
sudation  d’une  liqueur  ichoreuse,  des  croûtes 
d’une  couleur  brunâtre;  quelquefois  la  dé¬ 
mangeaison  est  si  vive,  que  l’enfant  y  porte 
la  main  ,  irrite  ou  déchire  la  partie  en  se 
grattant,  et  y  détermine  de  l’inflammation  et 
de  la  suppuration. 

La  durée  de  cette  maladie  est  plus  ou 
moins  longue  ;  quand  elle  dépend  de  la 
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dentition ,  elle  se  prolonge  rarement  au-delà 
de  ce  travail  ;  mais  il  n’en  est  pas  de  même 
quand  elle  tient  à  d’autres  causes. 

Il  ne  faut  pas  confondre  la  croûte  laiteuse 
avec  les  achores  ou  teigne  muqueuse.  Les 
croûtes  de  la  première  sont  le  plus  ordinaire¬ 
ment  sèches;  celles  de  l’autre  sont  cendrées, 
jaunâtres,  verdâtres,  presque  toujours  molles, 
et  semblables  à  du  miel. 

La  marche  de  la  croûte  laiteuse  n’est  pas 
toujours  bénigne.  Quelques  enfants  éprouvent 
une  si  forte  démangeaison  qu’ils  en  perdent 
l'appétit  et  le  sommeil;  il  y  a  tantôt  une 
constipation  opiniâtre ,  tantôt  de  la  diarrhée. 
Si  le  suintement  vient  k  se  supprimer,  il  sur¬ 
vient  des  engorgements  glanduleux  ,  des 
ophthalmies,  des  affections  comateuses. 

Dans  son  état  de  simplicité ,  cette  maladie 
est  peu  dangereuse.  Lorsqu’elle  dépend  de 
la  première  dentition,  quelques  légers  chan¬ 
gements  dans  le  régime  de  l’enfant  et  de  la 
nourrice ,  suffisent  pour  aider  la  nature.  L’on 
aura  soin  d’éviter  l’impression  du  froid,  et 
on  lavera  fréquemment  les  parties  affectées 
avec  des  liquides  émollients,  pour  s’opposer 
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à  Todeur  fétide  qui  s’en  exhale  ;  si  la  déman¬ 
geaison  est  excessive,  on  ajoute  quelques 
têtes  de  pavots  pour  rendre  les  lotions  plus 
calmantes. 

La  croûte  laiteuse  qui  se  complique  avec 
d’autres  affections,  est  beaucoup  pins  grave 
et  plus  opiniâtre,  lorsqu’elle  dépend  d’une 
constitution  héréditaire,  des  scrofules  par 
exemple  ;  on  insistera  sur  les  préparations  de 
gentiane  et  de  rhubarbe,  sur  la  décoction  de 
houblon,  sur  de  bons  aliments.  Si  cette  ma¬ 
ladie  dépend  d’un  vice  dartreux  ou  psorique, 
on  donnera  les  chicoracées ,  les  extraits  de 
fumeterre ,  de  chardon  bénit ,  la  décoction 
de  douce-amère. 

Dans  les  cas  les  plus  opiniâtres,  il  faut  ap¬ 
pliquer  un  vésicatoire ,  afin  d’empêcher  que 
le  suintement  qui  se  fait  vers  la  tête ,  ne  se 
porte  à  l’intérieur  sur  un  organe  essentiel  à 
la  vie.  S’il  survient  dé  la  céphalalgie ,  de  la 
suffocation ,  des  mâux  d’yeux,  on  applique 
de  préférence  les  exutoires  à  la  nuque,  ou 
derrière  les  oreilles. 

Les  Docteurs  Stark  père  et  fils  de  Mayence , 
ont  préconisé  la  pensée  ou  viola  tricolor  en 
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décoction  dans  le  lait,  pour  guérir  la  croûte 
laiteuse  :  elle  ne  paraît  point  jouir  des  avan¬ 
tages  qu’on  lui  attribue. 


DE  LA  VERMINE  DE  LA  TETE. 

Certains  enfants,  quoique  d’ailleurs  très 
proprement  tenus,  sont  exposés  à  avoir  la 
tête  couverte  d’un  grand  nombre  de  poux , 
dont  il  est  fort  difficile  de  déterminer  l’origine. 
Ceux  qui  en  ont  en  abondance  paraissent 
languir  ;  ils  deviennent  pâles ,  maigres  ;  les 
glandes  cervicales  se  gonflent  parfois,  la 
tête  finit  par  s’excorier  et  rend  un  fluide 
puriforme  qui  se  dessèche  par  le  contact  de 
l’air. 

Il  ne  faudra  pas  confondre  les  ulcères  de 
la  tête  produits  par  la  vermine ,  avec  ceux 
qui  résultent  de  la  teigne.  C’est  une  méprise 
que  l’on  évitera  en  examinant  avec  attention 
la  forme  et  sur-tout  l’odeur  des  croûtes  qui 
recouvrent  le  cuir  chevelu. 

Les  soins  de  propreté,  les  lotions  émoi- 
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Jientes  sur  la  tête ,  la  coupe  des  cheveux, 
sont  d’une  grande  utiiitë  pour  détruire  les 
poux.  On  aura  recours  ensuite  à  la  pommade 
mercurielle  (  voir  le  formulaire.  )  Mais  dans 
le  cas  où  la  vermine  aurait  déjà  causé  des 
ulcères  au  cuir  chevelu  ,  si  les  glandes  cir.- 
convoisines  étaient  tuméfiées  ,  il  ne  faudrait 
pas  employer  les  mercuriaux ,.  dans  la  crainte 
qu’il  ne  se  fît  une  absorption  qui  pût  produire 
des  accidents. 

11  est  bon  d’observer  ici,  tjue  la  disparition 
trop  rapide  des  ulcérations  auxquelles  la 
présence  des  poux  peut  donner  lieu  ,  est 
suivie ,  dans  quelques  cas,  d’ophthalmies  opi¬ 
niâtres  ,  de  maux  de  tête  violents ,  souvent 
même  d’arachnitis. 


DE  LA  SUPPURATION  DES  OREILLES. 

Les  oreilles  desfjjsafants .  sont  très  sujettes 
à  s’ulcérer  pendant"  les  premières  années  de 
leur  vie.  li  faut  bien  se  garder  sur-tout  de 
supprimer  cet  écoulement,  car  l’on  s’ expo- 


J08  DE  LA.  SUPPURATION  DES  OREILLES, 
serait  k  occasioner  des  accidents  graves  ; 
on  doit  le  considérer  comme  une  affection 
locale.  Il  peut  subsister  long-temps  :  c’est 
même  ordinairement  le  symptôme  d’une  autre 
maladie,  telle  que  le  travail  de  la  dentition  ou 
quelque  lésion  intestinale.  J’ai  vu  périr  un 
enfant  de  convulsions  à  la  suite  de  là  réper¬ 
cussion  d’un  écoulement  des  oreilles. 

Lorsque  cette  maladie  est  tou i-k-fait  simple, 
il  suffît  de  laver  les  parties  avec  de  l’eau 
tiède  ou  une  infusion  de  guimauve  ;  on 
appliquera  sur  les  ulcères  des  feuilles  de 
poirée  avec  du  beurre ,  et  on  les  recouvrira 
d’un  linge  blanc  de  lessive  que  l’on  renou¬ 
vellera  souvent. 

Si  chez  certainsenfants,  dont  l’écoulement 
a  diminué  ou  disparu  ,  on  s’aperçoit  que  les 
glandes  du  cou,  les  yeux  ou  d’autres  organes 
sont  affectés  ,  il  sera  bon  d’appliquer  un  vé¬ 
sicatoire  au  bras  ou  à  la  nuque.  Dans  le  cas 
où  l’ulcère  cause  beaucoup  de  douleur  ,  ou 
s’il  gagne  le  long  du  cilf,  oii  doit  essayer 
les  fomentations  avec  une  ou  deux  têtes  de 
pavots  ,  bouillies  dans  du  lait,  et  appliquer  un 
autre  vésicatoire  derrière  les  oreilles;  enfin  si 
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l’ulcère  lient  du  caractère  dartreux  ,  il  faut 
prescrire  à  l'enfant  les  médicaments  internes 
propres  à  cette  affection  :  lorsqu’il  prend  le 
Sein ,  ils  seront  préférablement  administrés  à 
la  nourrice. 


DES  OREILLONS. 

Le  travail  de  la  dentition ,  la  répercussion 
ou,  le  dessèchement  des  ulcères  des  oreilles , 
chez  les  jeunes  enfants  ,  produisent  souvent 
l’engorgement  des  glandes  parotides;  on  le 
désigne  vulgairement  sous  le  nom  d’oreillons. 
Avec  la  tuméfaction  de  l’une  des  glandes 
parotides  ou  maxillaires ,  il  existe  une  raideur 
et  une  douleur  telle  dans  les  mouvements  de 
la  mâchoire  inférieure  ,  que  l’enfant  éprouve 
beaucoup  de  difficultés  à  la  mouvoir  et  à 
exécuter  la  mastication. 

Lorsque  cette  incommodité  est  déterminée 
par  le  dessèchement  d’un  ulcère ,  il  sera  utile 
de  rappeler  l’écoulement  en  établissant  un 
vésicatoire  ;  si  elle  est  la  suite  d’une  denti- 
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lion  difficile ,  le  gonflement  est  alors  sym¬ 
pathique;  il  est  déterminé  par  l’irritation  et 
l’inflammation  vire  dont  sont  atteintes  les 
gencives. 

Il  ne  faut  point  oublier  que  les  enfants 
scrofuleux  ont  une  disposition  particulière 
à  ces  inflammations  des  glandes  du  cou  5  à 
l’application  d’un  vésicatoire  ,  on  joindra 
dans  ce  cas ,  les  amers  à  l’intérieur. 


de  l’épilèpsie. 

Cette  maladie  est  assez  fréquente  :  les  en¬ 
fants  y  sont  d’autant  plus  sujets  qu’ils  sont 
plus  jeunes;  mais  le  pronostic  en  est  alors 
moins  fâcheux  que  dans  un  âge  plus  avancé, 
on  lui  a  donné  le  nom  d’éclampsie  lors¬ 
que  sa  marche  est  aiguë  ,  et  l’on  a  réservé 
celui  d’épilepsie  pour  cette  affection,  lors¬ 
qu’elle  est  chronique. 

On  divise  ordinairement  l’épilepsie  en 
idiopathique  et  en  sympathique. 

La  première  paraît  tenir  quelquefois  à  un 
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vice  héréditaire  ou  acquis,  dans  ia  conforma¬ 
tion  du  crâne;  de  fortes  émotions  de  i’ame 
peuvent  aussi  déterminer  des  accès  d’épilep¬ 
sie  chez  des  enfants  irritables  et  sensibles  ; 

.  tels  sont  la  colère,  la  frayeur,  une  répri¬ 
mande  trop  sévère,  de  maüvais  traitements. 
Les  enfants  qui  sont  dans  un  état  de  cachexie . 
qu’elle  soit  innée  et  transmise  par  des- parents 
débiles,  ou  qu’elle  soit  le  produit  de  révolu¬ 
tions  qui  ont  altéré  Iq  constitution  ,  sont  aussi 
sujets  à  l’épilepsie  essentielle ,  parce  que  cet 
état  morbifique  est  souvent  lié  à  une  affection 
du  cerveau. 

L’épilepsie  sympathique  peut  tenir  à  ia  ré¬ 
percussion  de  maladies  cutanées  ,  telles  que 
dartres,  gale,  croûtes  laiteuses,  etc. , aux  efforts 
de  la  nature  dans  les  exanthèmes ,  ainsi  : 
la:  variole,  la  rougeole,  la  scarlatine;  aux 
difficultés  et  aux  douleurs  d’une  dentition 
orageuse,  à  la  présence  des  vers  dans  les 
intestins,  à  un  lait  de  mauvaise  qualité  chez 
les  enfants  du  premier  âge ,  comme  cela  se 
remarque  lorsque  la  nourrice  a  souvent  de 
violents  accès  de  colère;  des  aliments  de 
mauvaise  qualité ,  dont  la  digestion  a  été  di£- 
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lîciie,  peuvent  lui  donner  naissance,  en 

agaçant  l’estomac  et  les  intestins. 

Lorsqu’une  affection  du  foie  est  la  cause 
de  l’épilepsie  sympathique  ,  il  existe  une 
douleur  plus  ou  moins  sourde  dans  la  région 
de  cet  organe ,  et  il  survient  une  jaunisse  qui 
se  manifeste  avant  ou  pendant  l’accès.  Une 
douleur  vive  dans  une  partie  quelconque, 
peut  déterminer  les  convulsions  et  l’épilepsie 
à  raison  de  la  susceptibilité  du  cerveau.  La 
masturbation,  une  application,  trop  forte  et 
trop  soutenue  ,  la  douleur,  le  chagrin,  peu¬ 
vent  encore  la  produire. 

L’insouciance  étant  un  des  caractères  es¬ 
sentiels  de  i’épüepsie ,  on  peut  reconnaître  , 
qu’un  enfant  est  menacé  de  eette  maladie, 
lorsqu’il  tombe  dans  une  morosité  ,  une  tris¬ 
tesse  qui  ne  sont  pas  naturelles  à  cet  âge  , 
lorsqu’on  aperçoit  quelque  chose  d’égaré  dans 
la  vue,  lorsque  le  sommeil  est  interrompu 
par  des  cris  iuopinés ,  par  des  frayeurs  aux¬ 
quelles  on  ne  saurait  assigner  aucune  cause. 
L’enfant  encore  à  là  mamelle  est  dans  une 
'  agitation  continuelle  ;  son  tronc  et  ses  mem¬ 
bres  se  meuvent  par  soubresauts;  il  tette 
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d’une  manière  interrompue,  ses  traits  chan¬ 
gent  à  tout  moment;  il  a  l’œil  hagard, 
larmoyant ,  la  paupière  gonflée  ,  ie  visage 
étonné ,  il  dort  mal.  Geiui  qui  est  assez  grand 
pour  exprimer  ce  qu’il  éprouve  ,  se  plaiot 
de  vertiges ,  de  tintements  d’oreilles ,  de  vio¬ 
lents  maux  de  tête,  et  sur-tout  d’un  froid 
glacial  aux  pieds  et  aux  mains  ;  ses  yeux  sont 
comme  éblouis  par  des  Muettes  ,  le  ventre 
murmure  ,  les  membres  sont  tiraillés  par  des 
crampes  ,  le  pouls  est  fréquent  et  dur,  le 
son  de  la  voix  grêle ,  ce  qui  est  un  présage 
assez  certain  du  retour  d’un  nouvel  accès. 

Il  y  a  quelquefois  des  enfants  qui  sont  at¬ 
taqués  et  comme  frappés  à  i’improviste  ;  ils 
tombent  par  terre,  et  sont  agités  de  convul¬ 
sions  presque  toujours  générales  ;  le  visage 
pâlit,  s’altère  ,  se  crispe  ;  la  bouche  blanchît 
d’écume;  les  lèvres  tremblent  ou  sont  dans 
dans  un  état  de  contorsion  ;  on  entend  grin¬ 
cer  les  dents,  la  tête  sé~  renverse,  le  cou  se 
gonfle;  la  respiration  est  bruyante,  sterto- 
reuse;  le  pouls  petit,  irrégulier,  entrecoupé; 
la  peau  froide  ;  les  membres  se  contractent 
et  s’agitent  en  sens  divers.  Le  malade  re- 
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venu  à  lui-même  ne  conserve  aucun  souve^ 
nir  de  ce  qu’il  a  éprouvé  durant  l’accès  ,  il 
est  seulement  triste  et  comme  hébété. 

L’épilepsie  sympathique  est  d’autant  plus 
redoutable  que  les  accès  en  sont  plus 
violents  et  plus  répétés  ;  dans  le  traitement 
on  doit  tâcher  de  découvrir  la  cause  de 
la  maladie  afin  de  l’éloigner.  Dans  l’épi¬ 
lepsie  essentielle ,  la  valériane  ,  les  feuilles 
d’oranger,  le  quinquina  ,  le  musc ,  le  casto- 
réum,  le  camphre,  l’assa-fœtida  ,  les  fleurs 
de  zinc ,  sont  les  moyens  que  l’on  a  employés 
le  plus  généralement,  mais  sans  résultat- 
marqué.  M.  Fouquier  a  administré  le  nitrate 
d’argent ,  proposé  par  les  médecins  anglais» 
en  commençant  par  un  vingtième  de  grain  , 
à  la  dose  de  deux  grains  par  jour  d’abord  , 
et  à  celle  de  dix  grains  ensuite.  Il  en  faisait 
prendre  un  grain  toutes  les  heures ,  mêlé 
avec  de  la  mie  de  pain,  de  là  cannelle  et  du 
sucre.  On  seconde  l’action  des  antispasmo¬ 
diques  par  les  vésicatoires  ,  les  sétons  placés 
sur  la  tête  ou  aux  environs.  Lorsque  l’épi¬ 
lepsie  paraît  dépendre  de  ce  que  le  sang 
se  porte  rapidement  et  en  trop  grande  quan- 
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tité  à  ia  tête ,  la  saignée  est  utile  pour  pré¬ 
venir  et  guérir  l’accès.  Chez  les  malades  qui 
sentent  venir  Y  aura  epileptîca ,  on  prétend 
avoir  opéré  des  guérisons  en  prévenant  l’ac¬ 
cès  par  des  ligatures  très  serrées  sur  un  des 
lieux  de  son  passage.  Le  docteur  Siégler  dit 
avoir  guéri  plusieurs  épilepsies  par  l’admi¬ 
nistration  de  l’oxide  de  zinc  en  poudre. 
(Voir  le  formulaire.) 

Chez  les  enfants  nouveau-nés,  la  maladie 
qui  nous  occupe  peut  être  produite  par  le 
séjour  du  méconium ,  par  l’action  des  ma¬ 
tières  étrangères  dans  l’estomac  et  les  intes¬ 
tins;  les  évacuants  sont  alors  indiqués.  Si 
l’affection  est  produite  par  des  vers,  les  ver¬ 
mifuges  doivent  être  administrés. 

Lorsque  l’épilepsie  arrive  au  début  de  là 
article,  de  la  rougeole,  de  la  scarlatine, 
elle,  n’est  point  ordinairement  fâcheuse  ;  mais; 
elle  laisse  peu  d’espérance  quand  elle  arrive, 
vers  leur  déclin  :  il  en  est  de  même  de  celle 
qui  succède  à  une  dentition  laborieuse. 

Ou  ne  doit  point  porter  au  nez  des  mala¬ 
des  des  substances  volatiles,  ni  verser  dans 
leur  bouches  des  liqueurs  spiritueuses.  Il  est  à 
i3 
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craindre  que  cette  pratique ,  trop  'usitée  par 
lé  vulgaire ,  ne  détermine  le  vomissement , 
l’éternuement  ou  quelque  violente  secousse, 
qui  augmente  ou  produise  une  congestion  cé¬ 
rébrale  et  occasione  la  mort. 

Quand  l’épilepsie  est  ia  suite  de  la  réper¬ 
cussion  d’une  affection  cutanée,  on  doit  rap¬ 
peler  celle-ci  par  les  vésicatoires,  les  sina¬ 
pismes,  etc. 


DE  LA  TEIGNE. 

Cette  affection  est  considérée  comme 
un  exanthème  chronique,  dont  le  siège 
primitif  paraît  être  dans  le  tissu  réticulaire 
du  cuir  chevelu  ;  de  là  résultent  la  des- 
quammation  de  l’épiderme  ,  la  rougeur, 
l’engorgement,  la  démangaison,  le  prurit  , 
la  douleur  et  la  cuisson  des  parties  affec¬ 
tées. 

Outre  la  céphalalgie  et  le  prurit  par  lequel 
cette  affection  débute,  on  remarque  une 
ulcération  du  cuir  chevelu  avec  tuméfaction. 
JSHe  se  manisfeste  d’ahord  par  des  pustules 
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ou  vésicules,  entourées  d’un  cercle  rouge; 
elles  s’ouvrent  spontanément,  eu  Lien  l’en¬ 
fant  les  déchire  ;  de  là  un  suintement  de  ma¬ 
tière  fétide  qui  agglutine  les  cheveux  en  se 
desséchant,  et  forme  des  croûtes  sous  les¬ 
quelles  existe  une  sanie  putride  qui  attaque 
et  ronge  la  peau  ,  le  bulbe  des  cheveux  , 
même  les  os  du  crâne  ;  plus  tard  il  survient 
des  abcès,  engorgement  des  glandes  occi¬ 
pitales  et  cervicales ,  tuméfaction  des  oreil¬ 
les  ,  rougeur  des  paupières  ,  larmoiement  , 
rapprochement  et  réunion  des  pustules  d’où, 
s’exhale  une  odeur  insupportable. 

La  teigne  abandonnée  à  elle-même  dure 
plusieurs  années  :  elle  guérit  assez  souvent 
après  l’âge  de  sept  ou  quatorze  ans. 

Il  existe  cinq  espèces  de  teignes,  que  le 
professeur  Âîibert  distingue  par  les  noms  sui¬ 
vants  :  i°  teigne  fa vejise  ou  alvéolée;  20  ru¬ 
gueuse  ou  granulée;  5°  furfuracée  ou  porri- 
gineuse;  4°  amiantacée;  5°  muqueuse. 

La  teigne  faveuse  s’annonce  pour  l’ordi¬ 
naire  par  de  petites  pustules  prurigineuses 
remplies  d’une  matière  purulente  qui  en  se 
desséchant  ,  forme  des  croûtes  jaunâtres  , 
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circulaires ,  enfoncées  vers  le  centre  et  rele¬ 
vées  à  la  circonférence. 

Il  paraît  quelquefois  des  tubercules  au 
front ,  au  visage  ,  aux  tempes  /  aux  sourcils , 
aux  lombes ,  aux  épaules ,  aux  bras ,  aux 
jambes.  Quel  que  soit  le  lieu  où  sont  situés 
ces  tubercules  j  ils  ne  sont  qu’appliqués  sur 
letjssu  rélicuîaire,  où  ils  adhèrent  fortement. 

Les  croûtes  offrent  des  crevasses  profondes; 
la  démangeaison  est  très  grande  et  accom¬ 
pagnée  des  douleurs  les  plus  vives  ;  elle 
force  souvent  les  malades  à  se  gratter  jus¬ 
qu’à  écorcher  le  cuir  chevelu  avec  les  ongles; 
des  poux  en  grand  nombre  occupent  les  fen¬ 
tes  et  les  excavations  des  croûtes,  et  contri¬ 
buent  à  augmenter  la  démangeaison.  Cette 
espèce  de  teigne  est  fréquemment  compli¬ 
quée  de  la  tuméfaction  érysipélateuse  du  cuir 
chevelu. 

La  teigne  faveuse  exhale  une  odeur  parti¬ 
culière  qui  se  rapproche  beaucoup  de  celle 
d’urine  de  chat  ou  de  souris.  Lorsqu’on  a 
fait  tomber  cette  couche  épaisse  par  des  ca¬ 
taplasmes  émollients  placés  sur  la  tète ,  dont 
on  a  d’abord  coupé  les  cheveux,  une  odeur 


DE  LA  TEIGNE.  1^0 

fade,  nauséabonde,  remplace  celle  de  souris. 

D’après  les  observations  de  M.  Alibert,  il 
survient  dans  celte  espèce  de  teigne  ,  une 
ulcération  particulière  dans  les  ongles;  si 
on  les  coupe  il  s’en  écoule  une  humeur  glu- 
tineuse  semblable, à  celle  qui  s’échappe  de  la 
tête. 

2»  La  teigne  granulée  n’attaqué  que  les 
enfants  ;  elle  occupe  le  plus  ordinairement  la 
partie  postérieure  et  supérieure  de  la  tête  et 
n’envahit  pas  une  aussi  grande  quantité  de  cuir 
chevelu  que  la  teigne  faveuse.  Dans  cette  es¬ 
pèce  de  teigne ,  les  tubercules  que  forment 
les  croûtes  sont  inégaux ,  irréguliers ,  assez 
écartés  les  uns  des, autres  et  moins  enchâs¬ 
sés  dans  le  tissu  dermoïde  que  ceux  de  la 
teigne  faveuse;  il  en  suinte  un  liquide  vis¬ 
queux  qui  forme,  en  s’épaississant,  de  petites 
croules  brunes  ou  grises,  parfois  d’une  consis¬ 
tance  comme  pierreuse  et  d’autres  fois  res¬ 
semblant  à  des  morceaux  de  plâtre  salis  par 
la  poussière  et  l'humidité.  La  tête  exhale  une 
odeur  analogue  à  celle  de  beurre  rance  ,  ou 
celle  du  lait  qui  commence  à  se  gâter;  après 
la  chute  des  croûtes  par  un  cataplasme  émoi- 
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lient  qui  fait  en  même  temps  cesser  la  dé¬ 
mangeaison,  l’odeur  n’est  plus  la  même;  la 
peau  est  privée  de  l’épiderme,  elle  est  lisse, 
polie  ?  un  peu  tuméfiée  et  rouge;  on  aperçoit 
de  petites  collections  séro-purulentes  d’où 
sort  le  liquide  qui  renouvelle  les  croûtes.  La 
teigne  rugueuse  ,  si  elle  était  livrée  à  elle- 
même,  se  terminerait  fort  tard. 

3°  La  teigne  furfuracée  se  déclare  particu¬ 
lièrement  chez  les  enfants  qui  ontpassé  l’âge 
do  sept  ans.  Elle  débute,  pour  l’ordinaire, 
par  un  suintement  de  sérosité  légèrement  vis¬ 
queuse  que  fournit  le  tissu  réticulaire  par 
une  infinité  de  pores  :  cette  sérosité  s’attache 
fortement  aux  cheveux,  s’y  dessèche  et  forme 
des  écailles  plus  ou  moins  nombreuses  , 
blanches  ou  jaunâtres  et  semblables  à  des 
amas  de  son  ou  de  farine  grossière.  Une 
très  grande  quantité  de  poux  accompagne 
cette  espèce  de  teigne ,  d’après  M.  Âiibert. 

Lorsque  la  teigne  furfuracée  est  sèche,  elle 
est  inodore;  mais  lorsqu’elle  est  humide  elle 
êxhale  une  odeur  de  lait  aigri  ;  après  la 
chute  des  croûtes,  la  partie  affectée  offre 
une  surface  lisse  et  rosée  légèrement  tuméfiée. 
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La  teigne  furfuracée  a  beaucoup  d’analogie 
avec  la  dartre  squameuse  et  avec  la  dartre 
miliaire  commençante. 

4°  La  teigne  amiantacée  que  M.  Alibert 
a  le  premier  décrite,  ne  s’observe  guère 
que  chez  les  adultes;  elle  occupe  ordinaire¬ 
ment  la  partie  supérieure  et  antérieure  de  la 
tête ,  et  elle  est  caractérisée  par  des  écailles 
luisantes  d’une  couleur  argentée  ou  nacrée  , 
qui  enduisent  et  unissent  les  cheveux  par 
paquet ,  dans  toute  leur  longueur  et  dans  le 
sens  de  leur  direction  naturelle;  elles  s’en  dé¬ 
tachent  quelquefois  avec  facilité.  Cette  teigne 
a  reçu  son  nom  de  la  parfaite  ressemblance 
qu’elle  a  avec  l’amiante. 

5°  La  teigne  muqueuse  attaque  le  plus  sou¬ 
vent  les  enfants  à  la  mamelle ,  c’est  ce  qui 
l’a  fait  confondre  par  quelques  auteurs  avec 
les  croûtes  de  lait;  mais  ces  deux  exanthèmes 
diffèrent  essentiellement  ;  car  la  croûte  de 
lait  est  presque  toujours  une  affection  lé¬ 
gère,  tandis  que  la  teigne  muqueuse,  acquier 
quelquefois  tant  de  violence,  qu’elle occasione 
des  accidents,  tels  que le  gonflement  des  glan- 
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des  cervicales,  et  la  tuméfaction  érysipélateuse 
des  oreilles. 

La  teigne  muqueuse  consiste  en  des  ulcé¬ 
rations  superficielles  fournissant  uu  liquide 
muqueux,  jaunâtre, qui  ressemble^  du  nîiel. 
Celte  matière  se  dessèche  soit  par  le  contact  de 
l’air,  soit  par  i’influencede  la  chaleur,  et  forme 
des  croûtes  jaunes  pour  l’ordinaire  ,  quel¬ 
quefois  de  couleur  cuivrée,  souvent  verdâtres 
qui  se  détachent  facilement  du  cuir  chevelu  : 
ces  croûtes  se  fendillent  bientôt,  et  sont  hu¬ 
mectées  par  une  humeur  fétide ,  épaisse ,  de 
consistance  sirupeuse  ;  elles  augmentent  en 
largeur  et  en  épaisseur;  elles  s’unissent  à 
d’autres  et  forment,  en  se  confondant,  des 
plaques  d’une  étendue  considérable,  qui  cou¬ 
vrent  quelquefois  toute  la  tête  en  manière  de 
calotte.  Les  croûtes  sont  tantôt  inégales  et 
déprimées  ,  tantôt  elles. sont  lisses  et  unies  ; 
la  matière  muqueuse  qu’elles  fournissent  en¬ 
duit  et  colle  les  cheveux  en  masse  et  par 
couches. 

Celte  espèce  dé  teigne  n'allaque  pas  seu¬ 
lement  le  cuir  chevelu;  elle  peut  encore  s’é¬ 
tendre  au  front,  aux  tempes  ,  aux  oreilles. 
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Les  ulcérations  qui  fournissent  cette  matière 
épaisse  dont  la  dessiccation  forme  les  croûtes, 
commencent  d’une  manière  différente;  tantôt 
elies  ont  été  précédées  de  pustules  ,  tantôt  ds 
petits  abcès  qui  occasioneat  une  douleur 
vive.  Il  y  a  parfois  de  la  fièvre.  Le  cuir  che¬ 
velu  se  tuméfie  dans  certains  endroits,  et 
offre  des  bosses  plus  ou  moins  considérables; 
il  y  a  une  très  vive  démangeaison,  les  enfants 
se  grattent  beaucoup.  Quand  on  fait  tomber 
les  croûtes ,  le  cuir  chevelu  paraît  moins  en¬ 
flammé  que  dans  les  espèces  précédentes  ;  il 
offre  dans  les  endroits  dénudés ,  une  couleur 
d’un  rouge  rosacé  ouamaranthe;  il  est  cons¬ 
tamment  humide. 

La  teigne  n’existe  pas  toujours  seule  :  elle 
peut  se  compliquer  avec  beaucoup  d’autres 
affections,  même  exanthématiques,  telles  que 
la  gale ,  les  dartres ,  etc. 

La  suppression  de  cette  affection  amène  de 
graves  accidents.  On  voitse  déclarer  quelque¬ 
fois  une  fièvre  lente ,  le  carreau ,  la  phthisie. 

Pour  traiter  la  teigne  convenablement,  il 
faut  avoir  égard  au  tempérament,  à  l’âge,  au 
genre  de  vie  de  ceux  qui  en  sont  affectés  ou 
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à  l’espèce  de  teigne  qui  existe.  S’il  y  a  gonfle¬ 
ment  extraordinaire  du  cuir  chevelu  et  des 
oreilles,  il  sera  utile  de  faire  appliquer  des 
sangsues  aux  environs  de  chaque  apophyse 
mastoïde.  Dans  quelques  cas,  les  vésicatoires 
peuvent  être  nécessaires  pour  déplacer  l’irri¬ 
tation  vive  qui  existe  vers  le  cuir  chevelu. 
On  doit  mettre  le  malade  à  l’usage  des  amers. 

Il  est  des  teignes  qui  n’exigent  que  des 
soins  de  propreté  et  des  applications  émol¬ 
lientes  ,  telles  que  des  lotions  avec  l’eau  de 
guimauve.  Ou  des  linges  trempés  dans  le 
même  liquide  ;  il  en  est  d’autres  contre  les¬ 
quelles  tous  les  médicaments  que  l’on  admi¬ 
nistre  sont  infructueux. 

Un  grand  nombre  de  recettes  ont  été  van¬ 
tées  :  les  cathérétiques,  la  ciguë,  la  pommade 
oxigénée  ,  le  charbon  seul  ou  uni  au  soufré  , 
ont  été  employés.  Quels  que  soient  les  topi¬ 
ques  que  l’on  préfère,  on  commence  d’abord 
par  faire  tomber  les  croûtes  en  appliquant  sur 
la  tête  que  l’on  a  rasée  ,  un  cataplasme  dé 
farine  de  graine  de  lin ,  que  l’on  répète  j  us- 
qu’à  ce  que  la  chute  des  croûtes  ait  lieu,  et 
qu’il  faut  avoir  soin  de  ne  pas  mettre  trop 
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chaud  ;  sa  température  doit  produire  la  sen¬ 
sation  d’une  simple  tiédeur. 

Des  divers  moyens  que  nous  avons  in¬ 
diqués  ,  le  charbon  uni  au  soufre  est  celui 
qui  réussit  le  mieux  dans  le  traitement  de 
cette  affection  :  on  doit  frotter  la  tête  des 
teigneux  tous  les  jours  avec  la  pommade  n° 
274  (voir  le  formulaire.  ) 

Les  lotions  fréquentes  du  cuir  chevelu  avec 
les  eaux  sulfureuses ,  naturelles  ou  artifi¬ 
cielles,  sont  aussi  d’un  très  grand  avantage. 

En  général,  la  meilleure  méthode  curative 
est  celle  qui  se  borne  à  apaiser  l’irritation 
du  cuir  chevelu  ,  car  toutes  les  applications 
trop  irritantes  sont  nuisibles  :  on  a  quelque¬ 
fois  guéri  la  teigne  en  ne  couvrant  la  tête 
qu’avec  des  émollients. 

La  calotte  a  été  heureusement  proscrite  : 
la  douleur  qui  accompagne  son  usage  est  si 
vive,  qu’à  peine  même  il  serait  permis  d’y 
recourir,  après  avoir  tenté  inutilement  tous 
les  autres  moyens. 
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On  donne  îe  nom  de  scrofules  ou  d’é¬ 
crouelles,  à  une  maladie  générale,  une  vérita¬ 
ble  diathèse,  qui  porte  spécialement  son  action 
sur  le  système  lymphatique  ;  mais  sa  nature 
et  son  mode  d’action  sont  inconnus. 

Les  altérations  morbides  qui  en  sont  l’effet, 
se  développent  spécialement  sur  les  glandes 
du  cou ,  de  la  tête ,  du  ventre ,  des  poumons , 
des  membres  :  on  les  voit  se  déclarer  au 
niveau  des  grandes  articulations;  mais  tous 
les  tissus,  tous  les  organes  peuvent  en  être 
atteints  ,  et  en  particulier  ceux  d’une  struc¬ 
ture  spongieuse.  Les  glandes,  les  extrémités 
articulaires  des  os  longs  ,  les  os  courts  ,  les 
articulations  de  toute  espèce ,  la  lèvre  supé¬ 
rieure,  les  yeux,  sont  ordinairement  les  pre¬ 
miers  affectés 

(  Premier  degré.  )  Les  caractères  qui  dé¬ 
notent,  dans  le  principe,  la  diathèse  scrofu¬ 
leuse  sont  le  gonflement  de  la  lèvrésupérieure, 
des  gerçures  sur  cette  lèvre  ,  ou  sur  d’autres 
partiesqui  fournissent  quelquefois  un  suinte- 
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ment  jaunâtre;  le  nez  est  tuméfié,  rouge  et 
douloureux ,  les  yeux  sont  chassieux  par  la 
grande  activité  des  follicules  de  Meibomius; 
les  oreilles  laissent  écouler  une  matière  jau¬ 
nâtre  répandant  en  général  une  odeur  fade; 
la  quantité  et  les  qualités  de  cette  matière, 
sont  sujettes  à  varier  ;  le  cerveau  est  très 
développé,  très  capable  d’apprendre,  mais 
peu  susceptible  de  créer.  Le  caractère  de 
l’enfant  est  gai ,  l’activité  des  voies  digestives 
est  très  grande,  les  malades  prennent  une 
quantité  considérable  d’aliments,  et  ils  les 
digèrent  avec  une  extrême  rapidité:  la  peau 
est  pâle,  blafarde,  mais  elle  s’injecte  très  fa¬ 
cilement  par  la  plus  légère  impression  morale. 

(Deuxième  degré.)  Dans  le  second  degré 
de  la  maladie  qui  cous  occupe,  les  glandes 
lymphatiques  s’affectent;  c’est  alors  que  l’on 
voit  celles  du  cou ,  du  mésentère,  être  atteintes: 
les  tumeurs  qu’eUes  forment  sont  dures  et 
indolentes,  sans  changement  de  couleur  à  la 
peau  :  elles  restent  stationnaires  pendant  un 
temps  plus  ou  moins  long;  mais  à  une  époque 
variable  il  survient  quelques  troubles  géné¬ 
raux,  le  pouls  est  plus  fréquent,  la  chaleur 
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augmente;  cependant  ces  légers  accidents 
sont  de  courte  durée. 

(  Troisième  degré.  )  Les  tumeurs  gros¬ 
sissent  peu  à  peu,  elles  conservent  cependant 
leur  dureté;  la  peau  qui  les  recouvre  s’altère 
et  prend  une  couleur  rouge  plus  ou  moins 
foncée  ;  les  glandes ,  souvent  sans  devenir 
douloureuses,  se  ramollissent  par  degrés  et 
donnent  au  toucher  le  sentiment  de  la  fluc¬ 
tuation  ;  elles  suppurent  enfin  ;  la  peau 
s’amincit,  s’ulcère  et  il  s’en  écoule  une  matière 
puriforme  entraînant  avec  elle  des  flocons 
blanchâtres  :  les  ulcères  qui  se  sont  formés , 
durent  plus  ou  moins  long-temps,  se  cicatri-- 
sènt  et  se  rouvrent  de  temps  h.  autre  ;  il  s’en 
forme  sans  cesse  de  nouveaux. 

(  Quatrième  degré.)  Enfin  dans  le  dernier 
degré,  suivant  l’organe  sur  lequel  le  vice 
scrofuleux  porte  son  action  ,  différentes  af¬ 
fections  en  sontle  résultat ,  ainsi  la  phthisie 
le  carreau,  etc.  Dans  tous  les  cas,  la  maladie 
continuant  à  faire  des  progrès  ,  les  malades 
succombent  après  avoir  passé  par  tous'Ies 
degrés  du  marasme. 

Les  scrofules  surviennent  ordinairement 
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depuis  l’âge  de  trois  ans  jusqu’à  sept;  elles 
se  manifestent  quelquefois  plus  tard  ,  et  dans 
des  cas  fort  rares,  à  la  vérité,  dans  un  âge 
très  avancé.  Le  tempérament  lymphatique 
y  est  exposé,*  on  les  observe  sur-tout  chez  les 
individus  qui  se  nourrissent  mal ,  qui  habi¬ 
tent  des  lieux  bas  et  humides  et  qui  sont  en 
même  temps  plongés  dans  la  tristesse. 

jCette  affection  doit  être  regardée  comme 
héréditaire  ,  elle  peut  ne  se  manifester  qu’à 
la  deuxième  ou  troisième  génération.  Les 
pères  paraissent  la  transmettre  plus  particu¬ 
lièrement  aux  enfants  que  les  mères  ,  elle  ne 
paraît  pas  être  contagieuse  comme  on  l’a  cru: 
l’on  a  fait  à  ce,  sujet  des  expériences  sur  des 
enfants  (Korlum)  et  sur  des  animaux. 
(Hébreard  ).  Le  coït  paraît  néanmoins,  dans 
quelques  circonstances,  l’avoir  communiqué; 
mais  il  y  avait  alors  complication  avec  une 
maladie  sÿphylitique. 

On  retire  de  grands  avantages  des  toniques 
dans  le  premier  degré  de  la  maladie;  ainsi 
l’oxide  de  fer  uni  à  l’hydrochlorate  d’ammo¬ 
niaque  ou  avec  le  carbonate  de  potasse ,  les 
amers ,  l’elixir  de  Peyrilhe  ,  le  quinquina ,  le 
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houblon ,  l’eau  de  mer  en  boisson  et  en  bains. 
Mais  ce  sont  sur  tout  les  moyens  hygiéniques, 
tels  que  le  changement  de  climat ,  les  frictions 
sèches ,  l’insolation,  etc.  ,  ainsi  qu’un  régime 
très  nourrissant,  qui  procurent  les  résultats 
les  plus  heureux;  l’hydrochlorate  de  baryte 
a  été  employé.  M.  Jadelot  a  mis  en  usage  avec 
succès  ,  les  hydrO'Sulfures  en  boisson  ,  en 
bains,  en  douches;  mais  il  en  seconde  l’effet 
par  les  autres  moyens  indiqués. 

M.  Biett  dit  s’être  bien  trouvé  à  l’hôpital 
St.-Louis ,  des  bains  de  vapeurs  à  56  et 
même  4<>  degrés  ,  ainsi  que  des  préparations 
sulfureuses,  tant  à  l’intérieur  qu’à  l’extérieur. 

L’iode  réduit  à  l’état  d’hydriodale  ioduré 
paraît  avoir  merveilleusement  réussi  à  M.  Coin* 
det  ;  mais  tous  les  praticiens  qui  ont  employé 
cette  préparation ,  sont  loin  d’en  avoir  retiré 
les  mêmes  avantages. 

L’oxide  d’or  prescrit  par  M.  Chrétien  de 
Montpellier  a  été  quelquefois  utile;  mais  il  faut 
associer  au  traitement  l’usage  d’un  sirop  amer. 
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DES  AFFECTIONS  SCROFULEUSES. 

Parmi  les  affections  scrofuleuses  dont  le 
nombre  est  considérable  et  dont  quelques- 
unes  sont  décrites  dans  d’autres  articles  . 
nous  indiquerons  ici  les  abcès  et  les  ulcéra¬ 
tions  de  cette  nature,  ainsi  que  les  engorge¬ 
ments  et  les  inflammations  des  ganglions 
sympathiques  superficiels ,  sur  lesquels  l’af¬ 
fection  scrofuleuse  porte  .si  souvent  son 
action. 

Abcès  cutanés  et  sous-cutanés  scrofuleux. 
Les  abcès  scrofuleux  sont  plus  ou  moins 
superficiels  :  les  uns  ont  leur  siège  dans  le 
derme  lui-même  et  sont  remarquables  par  la 
coloration  violette  de  la  peau  et  sa  circon¬ 
scription.  Lorsque  ces  abcès  ont  leur  siège  à 
la  face,  iis  se  gonflent  et  se  colorent  davantage 
au  moment  Où  les  enfants  crient,  ce  qui, 
sous  ce  rapport  seulement,  pourrait  les 
faire  confondre  avec  certaines  tumeurs  érec¬ 
tiles.  Il  se  terminent  quelquefois  par  résorp¬ 
tion  ,  et  alors  il  reste  à  l’endroit  qu’ils  oc¬ 
cupaient  une  teinte  rouge  violacée ,  qui  est 
plus  visible  pendant  les  grandes  chaleurs  et 
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,1e  froid.  S’ils  s’ouvrent  spontanément  ils  don¬ 
nent  lieu  à  l’écoulement  d’un  pus  sanieux , 
ichoreux  ou  séro-purulent  et  sur-tout  gru¬ 
meleux. 

Les  abcès  superficiels,  sont  le  passage  en¬ 
tre  les  indurations  du  derme  et  les  véritables 
abcès  sous-cutanés  ;  ceux-ci  sont  quelquefois 
disséminés  en  assez  grand  nombre  ,  à  la  sur¬ 
face  du  tronc  et  des  membres ,  tantôt  dans 
le  tissu  cellulaire  sous-cutané ,  tantôt  plus 
profondément  dans  les  interstices  des  mus¬ 
cles  ;  ils  se  présentent  sous  la  forme  de  tu¬ 
meurs  arrondies ,  circonscrites ,  molles  ,  in¬ 
dolentes,  sans  changement  de  couleur  à  la 
peau.  Le  même  individu  porte  souvent  huit 
ou  dix  de  ces  tumeurs  qui  ressemblent  à  des 
espèces  de  loupes.  Ces  abcès  sont  sans  fièvre; 
ils  restent  stationnaires  des  mois  et  même  des 
années  entières;  si  le  liquide  qu’ils  contiennent 
et  qui  est  renfermé  dans  une  espèce  de  kyste 
formé  par  le  tissu  cellulaire,  n’est  pas  ré¬ 
sorbé,  soit  spontanément,  soit  par  les  moyens 
que  l’on  emploie ,  la  peau  au  bout  d’un  temps 
plus  ou  moins  long ,  s’amincit  au  sommet  de 
la  tumeur,  l’épiderme  s’exfolie ,  enfin,  l’abeès 
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s’ouvre  spontanément,  laisse  suinter  un  li¬ 
quide  séreux  et  jaunâtre,  au  milieu  duquel 
se  trouve  une  matière  blanche,  caillebotée, 
comme  caséeuse  ,  qui  ne  s’échappe  que  len¬ 
tement  et  avec  peine,  à  mesure  que  l’ouver¬ 
ture  s’aggrandit. 

Il  convient  d’ouvrir  ces  abcès  de  bonne 
heure  avec  le  bistouri. 

Ganglites  tuberculeuses.  Les  ganglions  des 
parties  latérales  du  cou  ,  depuis  l’angle  des 
mâchoires  jusqu’aux  clavicules,  ceux  des  ais¬ 
selles  ,  des  aînés ,  qui  occupent  le  trajet  des 
gros  vaisseaux  ,  des  membres,  s’engorgent 
fréquemment  chez  les  scrofuleux,  et  don¬ 
nent  lieu  à  des  tumeurs  indolentes ,  arron¬ 
dies  ,  molles  d’abord ,  et  ensuite  rénitenfces 
et  dures  ;  c’est  autour  du  cou  sur-tout,  ^be 
ces  engorgements  sont  plus  fréquents  et 
plus  considérables.  Les  ganglions  sont  d’a¬ 
bord  isolés  ,  ils  augmentent  lentement  de 
volume,  restent  mobiles;  ils  se  groupent 
bientôt ,  s’unissent  entre  eux  et  forment  des 
masses  considérables,  saillantes,  qui  se  pro¬ 
longent  au  milieu  des  muscles  profonds. 

Dans  le  principe  ,  on  ne  remarque  ,  dans 
la  ganglite  tuberculeuse,  aucune  espèce  de 
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troubles  généraux ,  seulement  un  peu  plus 
de  faiblesse,  de  pâleur,  et  en  général  de  la 
diminution  dans  l’embonpoint. 

Dans  la  période  de  suppuration ,  les  tu¬ 
meurs,  soit  isolées,  soit  réunies,  deviennent 
douloureuses  au  toucher;  le  malade  y  ressent 
des  élancements;  peu  à  peu  elles  adhèrent  h 
la  peau  qui  les  recouvre.  A  mesure  que  le 
tissu  cellulaire  environnant  s’enflamme  .  la 
peau  devient  rouge,  violette,  chaude  comme 
dans  la  deuxième  période  du  phlegmon,  enfin 
la  fluctuation  se  manifeste ,  la  peau  s’ouvre 
et  s’ulcère.  Si  plusieurs  ganglions  du  cou  s’en¬ 
flamment  à  la  fois  chez  des  sujets  vigoureux,  la 
fièvre  qui  survient  s’accompagne  d’épistaxis, 
de  céphalalgie;  chez  les  sujets  faihles,  on 
observe  à  peine  quelques  légers  mouvements 
fébriles. 

La  ganglite  tuberculeuse,  dans  sa  pre¬ 
mière  période ,  réclame  d’abord  les  moyens 
anti-phlogistîques.  Les  sangsues  appliquées 
en  petit  nombre,  sur  le  siège  même  de  la 
tumeur,  sont  utiles  en  dégorgeant  le  tissu 
vasculaire  sous-cutané,  qui  environne  les 
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ganglions.  Lorsque  ceux-ci  sont  volumineux 
et  contiennent  déjà  une  grande  quantité  de 
matière  tuberculeuse ,  les  applications  exci¬ 
tantes  faites  sur  !a  tumeur,  réunies  au  traite¬ 
ment  général ,  peuvent  seules  favoriser  la 
résolution  :  c’est  alors  que  l’on  peut  faire 
usage  avec  succès  des  emplâtres  de  savon  , 
des  liniments  excitants  ammoniacaux ,  des 
pommades  mercurielles  et  hydriodatées  -,  ra¬ 
rement  elles  peuvent  se  terminer  par  résolu¬ 
tion;  elles  restent  ordinairement  stationnaires 
et  finissent  ensuite  par  suppurer. 

Ulcères  scrofuleux.  Ceux  qui  succèdent  à 
des  gângîiles  tuberculeuses  sont  plutôt  des 
ulcérations  fisluleuses  que  des  ulcères  pro¬ 
prement  dits.  La  peau  est  décolée,  amincie, 
il  en  sort  de  temps  à  autre  des  portions  de 
matière  tuberculeuse  ramollie.  Ces  ulcéra¬ 
tions  s’enflamment  parfois,  l’inflammation 
est  érysipélateuse  ,  et  quand  l’orifice  com¬ 
munique  avec  une  cavité  large  et  profonde , 
le  pus  devient  fétide  ,  sanguinolent ,  des 
bourgeons  charnus  s’élèvent  et  font  hernie 
au  travers  de  l’ouverture  ,  la  cicatrisation 
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se  fait  dans  quelques  points  ,  les  autres 
paraissent  avoir  éprouvé  une  grande  perte  de 
substance.  Les  cicatrices  sont  irrégulières 
et  difformes  ,  c’est  ce  que  l’on  remarque 
particulièrement  au  cou. 

On  observe  rarement  un  mouvement  fébrile, 
les  fonctions  digestives  ne  sont  point  altérées. 

Bans  le  cas  où  les  ulcères  deviennent  sa- 
nieux ,  putrides,  on  a  recours  avec  avantage 
aux  tranches  de  citron  ,  au  chlore  en  vapeur, 
aux  chlorures  d’oxide  de  sodium ,  au  quin¬ 
quina  en  poudre  ou  en  lotion,  au  camphre; 
lorsque,  au  contraire,  ils  sont  douloureux, 
il  faut  employer  le  cérat  opiacé  ou  les  cata¬ 
plasmes  émollients.  On  est  souvent  obîig'é 
d’exciser  les  végétations  trop  saillantes,  mais 
il  peut  suffire  de  les  exciter  avec  la  crème  de 
tartre  en  poudre  ou  un  digestif  animé.  d 
> 
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C’est  le  nom  vulgaire  donné  à  l'affection 
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tuberculeuse  dés  glandes  du  mésentère,  à 
cause  de  la  dureté  et  du  volume  que  le  ventre 
acquiert  souvent  dans  cette  maladie. 

Le  cours  et  la  durée  du  carreau  compren¬ 
nent  trois  périodes  distinctes  :  dans  la  pre¬ 
mière  ,  Tentant  perd  de  sa  vivacité;  il  devient 
triste,  pâle,  languissant,  mélancolique;  les 
digestions  se  dérangent,  l’appétit  diminue  , 
le  ventre  murmure  et  semble  rempli  de  vents; 
on  y  aperçoit  de  la  bouffissure,  de  la  tension, 
sur-tout  le  soir  ;  l’urine  est  blanchâtre,  lac¬ 
tescente,  les  déjections  sont  liquides  par 
intervalles;  il  survient  de  temps  en  temps  des 
vomissements  glaireux;  la  transpiration 
exhale  une  odeur  acide;  la  respiration  est 
inégale ,  le  pouls  intermittent ,  la  langue  sale, 
Thaleino  forte  ,  le  malade  se  plaint  de  fai  ¬ 
blesse  dans  les  membres,  de  douleurs  grava- 
tives  dans  les  lombes  ;  son  visage  maigrit ,  se 
ride  et  sc  dessèche. 

Dans  la  deuxième  période,  l’appétit  se 
perd,  ou  va  jusqu’à  la  voracité;  mais  les 
repas  sont  suivis  de  malaise ,  de  pesanteur  et 
de  distension  dans  le  has  ventre;  en  palpant, 
on  découvre  çà  et  là  des  indurations  isolées  ; 
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l’urine  coule  en  petite  quantité,  les  selles 
sont  très  irrégulières  ,  quelquefois  suppri¬ 
mées;  tantôt  molles  et  d’une  couleur  pres¬ 
que  naturelle;  tantôt  liquides  et  blanchâtres, 
cendrées  ou  argileuses  ;  souvent  compliquées 
de  vers  ;  l’affection  du  mésentère  est  quelque¬ 
fois  précédée  de  l’engorgement  et  de  l’indu¬ 
ration  des  glandes  cervicales. 

Dans  la  troisième  période ,  les  glandes 
mésentériques  deviennent  tuberculeuses  , 
dures  et  imperméables;  par  conséquent  le 
chyle  n’est  plus  repompé  et  s’écoule  avec  les 
déjections  qui  deviennent  blanchâtres  et 
lientériques ,  dès  lors  plus  de  digestions  ni 
de  nutrition;  état  de  marasme  complet -a 
fièvre  hectique  ;  quelquefois  épanchement 
de  sérosité  dans  l’abdomen  ,  dévoiement  col- 
iiquatif,  mort  inévitable. 

Cette  maladie  telle  que  nous  venons  de  la 
décrire,  est  ce  que  les  auteurs  ont  nommé 
carreau  douloureux  ou  inflammatoire  ;  mais 
il  est  un  autre  état  auquel  on  adonné  le  nom 
de  carreau  indolent  :  celui-ci  ne  s’annonce 
par  aucun  symptôme;  les  individus  affectés 
de  ces  sortes  de  tubercules  mésentériques 
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oôcultes  n’éprouvent  aucune  espèce  d’alté¬ 
ration  de  leurs  fonctions,  à  moins  que  d’au¬ 
tres  maladies  ne  surviennent  et  n’y  portent 
le  trouble.  Ceux  qui  en  sont  atteints  conser¬ 
vent  leur  appétit  et  leur  embonpoint. 

Dans  la  dernière  période  du  carreau ,  le 
ventre  est  constamment  affaissé,  à  moins 
qu’il  n’y  ait  en  même  temps  péritonite  chro¬ 
nique  ,  ou  commencement  d’épanchement 
dans  le  ventre;  mais  excepté  ce  cas  seule¬ 
ment,  on  sent  presque  toujours,  en  palpant  le 
ventre  avec  soin ,  des  corps  durs  ,  arrondis, 
bosselés,  placés  profondément  vers  la  partie 
moyenne  du  ventre.  On  ne  pourrait  confon¬ 
dre  ces  tumeurs  arrondies  qu’avec  des  scy- 
baîes  ,  et  cette  méprise  a  lieu  quelquefois 
chez  des  sujets  très  maigres  et  très  constipés; 
mais  les  tubercules ,  même  indolents,jont  tou¬ 
jours  durs  à  la  pression ,  tandis  que  les  scy- 
bales  ne  le  sont  pas. 

Au  début,  cette  maladie  peut  offrir 
quelque  chance  de  guérison;  mais  quand 
elle  est  avancée,  les  secours  de  l’art  les  mieux 
administrés,  ne  sauraient  lui  imprimer  une 
marche  rétrograde. 

lâ 
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Il  est  des  pays,  en  Hollande  par  exemple, 
où  le  carreau  est  une  maladie  fort  commune: 
on  la  voit  se  dissiper  spontanément  vers  l’âge 
de  dix  ans. 

L’identité  du  carreau  avec  les  scrofules , 
exige  que  ces  deux  maladies  soient  traitées 
de  la  même  manière.  Il  faut  se  proposer  de 
ranimer  les  forces  de  l’économie  en  général, 
et  du  système  lymphatique  en  particulier. 
L’hygiène  et  la  thérapeutique  doivent  tendre 
au  même  but.  Ainsi,  l’enfant  qui  est  menacé 
du  carreau  est-il  encore  à  la  mamelle,  il  faut 
le  fortifier,  en  lui  faisant  respirer  un  air  pur, 
en  le  mettant  à  l’abri  du  froid  et  de  l’humi¬ 
dité.  Les  frictions  sur  le  bas-ventre  et  sur 
tout  le  long  de  l’épine  dorsale  avec  le  Uni¬ 
ment  de  Rozen  (voir  le  formulaire  ),  l’in¬ 
fluence  du  soleil,  peuvent  être  ici  du  plus 
grand  secours.  L’on  pourra  donner  quelques 
cuillerées  de  bouillon  et  de  bon  vin  vieux  ; 
bien  entendu  qu’il  n’existe  pas  d’inflamma- 
mation  gastro-intestinale;  cette  inflamma¬ 
tion,  du  reste,  peut  se  rencontrer  dans  plu¬ 
sieurs  circonstances.  Le  sirop  antiscorbuti¬ 
que  et  celui  de  quinquina,  sont  d’excellents 
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préservatifs.  Il  faut  que  l'enfant  tette  peu, 
à  moins  qu’on  ne  rende  le  lait  de  la  nourrice 
médicamenteux  en  la  mettant  à  l’usage  des 
amers  et  des  toniques. 

Les  mêmes  moyens  hygiéniques  convien¬ 
nent  très  bien  lorsque  l’enfant  est  plus  âgé  , 
et  que  le  carreau  est  déjà  déclaré;  mais. ils 
auront  d’autant  moins  d’efficacité,  qué  la 
maladie  sera  plus  avancée.  Les  forces  de  la 
nature,  pourvu  qu’elles  ne  soient  point  con¬ 
trariées,  valent,  pour  l’ordinaire,  mieux  que 
tous  ces  prétendus  spécifiques  que  l’on  a 
vantés  dans  cette  affection.  îi  est  néanmoins 
des  cas  où  il  faut  les  seconder  à  propos. 
C’est  alors  que  l’on  peut  recourir  à  quelque 
moyen  capable  de  ranimer  l’énergie  du  sys¬ 
tème  lymphatique  ,  tels  que  le  quinquina ,  la 
rhubarbe,  l’acétate  de  potasse,  les  bains 
froids  d’eau  douce ,  ou  les  bains  de  mer.  La 
poudre  de  Fordyce  (voirie  formulaire) réussit 
assez  Lien ,  mais  il  faut  la  continuer  pendant 
long-temps. 

Si  la  maladie  s’est  manifestée  à  la  suite  d’un 
exanthème  répercuté ,  il  est  nécessaire  de  le 
rappeler  à  la  peau  à  l’aide  d’un  vésicatoire  * 
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d’un  cautère  ou  d’un  séton.  L’usage  du 
soufre  doré  d’antimoine  paraît  être  ici  d’un 
grand  avantage. 

Lorsque  tous  les  signes  propres  du  carreau 
douloureux  ou  inflammatoire  sont  bien  tran¬ 
chés  ,  le  poumon  est  presque  toujours  malade 
depuis  long-temps;  le  foie,  la  rate  et  tout ‘le 
tissu  cellulaire  sous-péritonéal ,  sont  souvent 
envahis  par  des  tubercules  ;  le  malade  est 
tourmenté  d’une  fièvre  hectique;  le  médecin 
est  alors  réduit  à  employer  lé  traitement  pal¬ 
liatif,  qui  convient  au  dernier  degré  de  la 
phthisie  pulmonaire  ou  de  la' péritonite  tu¬ 
berculeuse. 
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Cette  maladie  commence  ordinairement  à 
se  manifester ,  depuis  l’âge  de  six  à  huit  mois 
jusqu’à  deux  ou  trois  ans;  quelquefois  cepen¬ 
dant  elle  se  présente,  pour  la  première  fois, 
vers  l’époque  de  la  deuxième  deuil! i-  n  ou 
même  do  la  puberté.  Les  os  longs  sont  ceux 
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qui  sont  le  plus  souvent  exposés  au  rachi¬ 
tisme.  Quelque  temps  avant  le  développe¬ 
ment  de  cette  affection ,  la  tête  croît  d’une 
manière  démesurée,  le  ventre  est  très  gros 
tandis  que  le  reste  du  corps  offre  un  amai¬ 
grissement  considérable;  l’enfant  perd  son 
appétit,  il  devient  sérieux;  les  traits  de  la 
face  ressemblent  à  ceux  des  vieillards,  la 
peau  est  rude,  terreuse,  le  front  saillant, 
les  tempes  enfoncées ,  le  menton  pointu  ; 
l’enfant  ne  se  plaint  d’aucune  douleur  ; 
il  est  consumé  quelquefois  par  une  fièvre 
lente. 

Le  rachitis  peut  être  simple  ou  compliqué 
d’autres  maladies  :  le  premier  n’est  point 
aussi  rare  qu’on  l’a  prétendu  ,  il  est  souvent 
borné  aux  os  longs,'  ©u  n’affecleque  le  rachis, 
ou  bien  enfin  il  envahit  presque  tout  le  sys¬ 
tème  osseux.  Onle  ^encontre  particulièrement 
chez  les  enfants  avec  des  bronchites ,  des  en¬ 
térites  ,  des  pneumonies  chroniques;  quel¬ 
quefois  il  est  précédé  de  douleurs  rhuma¬ 
tismales  plus  ou  moins  aiguës,  qui  affectent 
le  périoste  et  simulent  des  douleurs  ostéo- 
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maladies  éruptives,  à  la  rougeole  ,  à  la  variole; 
plus  fréquemment  encore ,  il  s’accompagne 
chez  les  enfants  ,  de  teigne,  de  scrofules,  de 
syphilis  et  de  diverses  éruptions  cutanées 
chroniques  connues  sous  le  nom  de  dartres;  * 
enfin  plusieurs  rachitiques  sont  atteints  d’af¬ 
fections  tuberculeuses  pulmonaires  ou  mé¬ 
sentériques.  La  cause  première  du  rachitis 
est  très  obscure.  Cette  maladie  se  développe 
spontanément  chez  certains  individus ,  qui 
y  sont  plus  disposés  que  d’autres  par  leur 
constitution.  Chez  eux,  le  travail  de  la  denti¬ 
tion  ,  l’affaiblissement  à  la  suite  de  maladies 
aiguës  et  chroniques,  deviennent  autant  de 
causes  occasionnelles  du  rachitis;  l’habita¬ 
tion  dans  des  pays  humides ,  favorise  le  dé¬ 
veloppement  de  cette  affection. 

Quant  au  traitement  du  rachitis,  il  faut 
admettre  une  distinction  essentielle  entre  les 
moyens  à  employer  pour  s’opposer  au  ramol¬ 
lissement,  lorsqu’il  fait  des  progrès,  et  ceux 
qu  i'seraho  n  de  mettre  en  usage,  pour  remé¬ 
dier  aux  difformités  qui  en  sont  le  résultat. 

Le  rachitis  se  guérit  de  lui- même  lorsque 
la  constitution  se  'fortifie ,  et  à  mesure  que 


DU  BàCHITIS. 


yfi 

le  développement  a  lieu.  Le  redressement 
des  os  est  d’autant  plus  prompt  et  plus  com¬ 
plet,  que  les  enfants  jouissent  d’une  meilleure 
santé.  Si  le  rachitis  est  compliqué  de  maladies 
aiguës  ou  chroniques,  ce  sont  ces  maladies 
qu’il  faudra  combattre  ,  afin  de  ramener  le 
rachitisme  à  son  état  de  simplicité  ;  mais  en 
même  temps  que  l’on  attaquera  la  syphilis 
par  les  mercuriaux ,  les  affections  cutanées 
par  les  bains  et  les  préparations  sulfureuses, 
on  fortifiera  les  rachitiques;  à  cet  effet  il 
faudra  employer  les  toniques  et  les  excitants, 
à  moins  cependant  que  quelques  phiegmasies 
intestinales  ou  pulmonaires  ne  s’y  opposent; 
aussi,  dès  que  l’état  des  organes  le  permettra 
se  trouvera-t-on  bien  de  recourir  aux  amers 
et  sur-tout  à  la  gentiane  et  au  quinquina,  que 
l’on  pourra  administrer  sous  toutes  les  formes. 
A  l’extérieur  on  ne  devra  point  négliger  les 
bains  aromatiques,  les  bains  de  mer,  les  bains 
sulfureux ,  ainsi  que  les  frictions  sèches  et 
excitantes;  l’on  conseillera  le  séjour  à  la 
campagne  et  l’exposition  au  soleil,  'en  ayant 
soin  de  garantir  la  tête ,  c’est  un  point  im¬ 
portant  pour  lé»  enfants  rachitiques  ;  on  leur 
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interdira  aussi  l’usage  du  lait,  des  fruits  et 
des  aliments  farineux;  s’ils  sont  à  la  mamelle, 
on  leur  donnera  de  bonne  heure  des  aliments 
plus  animalisés  que  le  lait  :  tels  sont  les  œufs, 
le  bouillon  et  les  sucs  de  viande;  dans  un 
âge  plus  avancé  ,  on  soumettra  les  enfants  à 
un  régime  alimentaire  très  nourrissant,  com¬ 
posé  de  viandes  rôties  ou  bouillies  ,  ainsi 
qu’aux  boissons  toniques. 

Pour  remédier  aux  difformités  qui  sont  la 
suite  du  rachitis,  il  sera  nécessaire  de  bien 
faire  attention  aux  deux  époques  différentes 
de  la  maladie. 

Dans  le  principe,  tant  que  le  ramollisse¬ 
ment  n’est  pas  borné  et  qu’il  fait  plus  ou 
moins  de  progrès,  il  faut  éviter  défaire  mar¬ 
cher  les  enfants,  parce  que  le  poids  du  corps 
augmenterait  la  courbure  naturelle  des  os; 
on  les  tiendra  couchés  sur  des  paillassons  , 
soit  de  fougère,  soit  de  plantes  aromatiques, 
ou  bien  on  les  laissera  jouer  et  se  rouler  en 
plein  air,  sur  l’herbe  ou, sur  des  tapis.  Plus 
tard  ,  lorsque  les  progrès  du  ramollissement 
sont  arrêtés ,  que  le  phosphate  calcaire  s’ac¬ 
cumule  en  assez  grande  quantité  dans  les 
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os  ,  pour  qu’ils  puissent  résister  au  poids  du 
corps ,  on  laissera  marcher  et  courir  les 
enfants,  car  plus  iis  prendront  d’exercice, 
plus  le  redressement  des  os  s’opérera  vite. 

Les  machines  orthopédiques  ne  sont  pas 
toujours  applicables  pour  le  redressement  des 
os,  mais  il  ne  faut  pas  non  plus  les  rejeter 
tout-à-fait. 

L’éloignement  des  causes  secondaires  qui 
tendent  à  favoriser  le  rachitis  et  l’usage  de 
tous  les  agents  fortifiants  capables  d’augmen¬ 
ter  l’énergie  vitale,  sont  les  moyens  les  plus 
propres  à  prévenir  le  développement  de 
cette  maladie  chez  les  enfants  qui  y  sont  dis¬ 
posés  par  une  constitution  héréditaire. 


DE  DA  FIÈVRE  LENTE. 

Une  dentition  laborieuse  chez  des  enfants 
délicats  ,  ou  des  accidents  survenus  k  des  en¬ 
fants  robustes,  pendant  la  période  de  la  den¬ 
tition  ,  k  la  suite  de  la  rougeole ,  de  la  fièvre 
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scarlatine,  de  la  variole;  les  scrofules  et  le 
carreau  parvenus  au  dernier  degré,  font  quel¬ 
quefois  tomber  les  enfants  dans  un  état  de  ma¬ 
rasme  et  de  dépérissement  accompagné  d’une 
fièvre  lente. 

Il  faut  insister  sur  les  toniques,  car  l’en¬ 
fant  est  menacé  d’une  fia  prochaine  ;  on 
donnera  donc  au  malade  du  bouillon,  du  vin, 
le  quinquina  et  la  rhubarbe  seuls  ou  unis 
ensemble  :  les  sirops  antiscorbutiques  ou  de 
quinquina,  l’élixir  amer  de  Dubois  (voir  le 
formulaire) ,  le  vin  de  gentiane,  sont  d’un 
puissant  secours. 

Dans  le  cas  où  le  marasme  est  accompagné 
de  bouffissure,  on  peut  ajouter  aux  potions 
toniques,  l’oximel  scillitique. 

Il  est  bien  entendu  qu’aucuue  affection 
morbide  particulière,  ne  peut  être  regardée 
comme  la  source  des  accidents ,  car  alors  , 
c’est  contre  elle  que'  le  traitement  devrait 
être  dirigé  et  d’après  sa  nature  qu’il  .serait 
basé. 


DU  TREMBLEMENT. 
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Le  tremblement  est  tantôt  l’effet  direct, 
soit  de  diverses  conditions  physiologiques, 
soit  de  quelques  agents  morbifiques;  tantôt 
il  est  lié  à  certaines  maladies  dont  il  est  un 
des  symptômes. Des  circonstances  physiolo¬ 
giques  qui  peuvent  produire  le  tremblement , 
les  plus  communes  sont  la  joie  ,  la  colère ,  la 
frayeur.  Parmi  les  agents  morbifiques,  l’o¬ 
pium  tient  la  première  place  ,  l’abus  du  café 
et  plus  encore  celui  des  liqueurs  alcooliques 
produisent  un  tremblement  passager  ou  per¬ 
manent. 

Dans  le  plus  grand  nombre  des  cas-,  le 
tremblement  est  évidemment  produit  par  des 
causes  qui  portent  leur  action  sur  l’encépha¬ 
le.  Telle  est  en  particulier  la  masturbation. 

Pour  faire  cesser  le  tremblement,  il  faut 
éloigner  les  causes  qui  l 'ont  produit.  Dans 
les  maladies  organiques  du  cerveau,  c  est 
contre  elles  qu  ’il  faut  diriger  le  traitement. 

Lorsque  la  cause  du  mal  n’a  pas  produit 
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une  altération  permanente  des  organes, l’on 
essaiera  les  bains  froids  si  rien  ne  les  contre- 
indique  ;  le  repos  le  plus  absolu  ,  sur-tout 
l’éloignement  des  excitants  moraux  et  phy¬ 
siques. 

Quoique  le  tremblement  ne  soit  pas  aussi 
commun  chez  les  enfants  que  chez  les  adul¬ 
tes,  nous  en  avons  vu  plusieurs  exemples  qui 
nous  autorisent  à  en  faire  mention. 


DE  L’ASSOUPISSEMENT. 

Les  enfants  les  plus  robustes  peuvent  être 
atteints  d’une  constipation  qui  devient  quel¬ 
quefois  opiniâtre  et  les  prédispose  à  l’assou¬ 
pissement;  dans  le  principe,  il  n’existe  qu’une 
propension  au  sommeil,  lenteur  et  inac¬ 
tion  dans  les  mouvements  ;  quoique  cet  état 
ne  paraisse  pas  alarmant ,  il  importe  de  le 
faire  cesser  ,  Car  il  se  change  souvent  en  co¬ 
ma  :  la  figure  devient  rouge,  même  violette, 
elle  se  tuméfie  ;  la  respiration  est  difficile  ; 
les  yeux  se  gonflent.  Il  faut  de  suite  remé- 
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dier  à  la  constipation  et  dégorger  le  cerveau, 
A  l’époque  de  la  dentition  il  est  nécessaire  de 
tenir  le  ventre  libre;  pour  prévenir  les  acci¬ 
dents  ,  on  administre  les  sirops  de  chicorée 
composé  et  de  fleurs  de  pêcher  :  s’ils  n’ont  pas 
assez  d’activité  pour  obtenir  des  évacua¬ 
tions  ,  on  y  ajoutera  un  quart  de  grain  de 
tartrate  antimonié  de  potasse,  ou  bien  l’on 
donnera  de  deux  gros  à  une  demi-once  de 
sirop  de  nerprun ,  ensuite  des  lavements 
purgatifs  (voir  le  formulaire).  Afin  de  di- 
minuer.la  congestion  sanguine  du  cerveau 
ce  qui  est  le  point  essentiel  ,  on  appliquera 
deux  sangsues  derrière  chaque  oreille  ,  et 
si  l’état  comateux  persiste,  on  aura  recours 
aux  vésicatoires  aux  jambes  :  tous  ces 
moyens  doivent  être  administrés  prompte¬ 
ment. 


DU  CAUCHEMAR. 

Le  Cauchemar  est  une  espèce  d’étouffe¬ 
ment  que  l’on  éprouve  pendant  le  sommeil; 
c’est  une  indisposition  légère  et  de  peu  de 
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durée ,  un  véritable  rêve  distingué  par  l'état 
moral  pénible  et  la  persuasion  où  est  l’indi¬ 
vidu  qu’il  ne  peut  exécuter  aucun  acte  mus¬ 
culaire.  Les  enfants  peuvent  y  être  sujets 
sans  que  leur  santé  en  soit  altérée  et  si  cétte 
indisposition  les  attaque  encore  lorsqu’ils 
sont  un  peu  plus  avancés  en  âge,  on  la 
considère  plutôt  comme  un  dérangement 
passager  que  comme  une  maladie  nécessi¬ 
tant  l’intervention  du  médecin. 

Le  traitement  du  cauchemar  n’est  autre 
que  celui  des  diverses  causes  qui  le  produi¬ 
sent.  S’il  provient  d’une  surcharge  de  l’esto¬ 
mac  opérée  tous  les  soirs  ,  trop  près  du  cou¬ 
cher  ,  il  faut  conseiller  d’eviter  le  souper  ou 
de  manger  peu  ;  si  ce  sont  les  organes  thora¬ 
ciques  ou  abdominaux  qui  souffrent  et  affec¬ 
tent  désagréablement  le  cerveau  ,  ce  sont 
ces  organes  qu’il  faut  guérir.  Le  cauchemar 
est-il  un  symptôme  d’affection  cérébrale  ? 
traitez  cette  maladie;  enfin  s’il  dépend  d’in¬ 
fluences  morales ,  d’excès  d’étude ,  l’indica- 
tion  se  présente  d’elle-même. 
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DE  ï,’lM  CONTINENCE  p’uRINE 
NOCTURNE. 

Les  enfants  sont  sujets  à  une  incommodité 
rangée  par  beaucoup  d’auteurs  au  nombre 
des  maladies  asléniques  et  qu’on  nomme  in¬ 
continence  nocturne ,  parce  qu’elle  ne  les 
surprend  ordinairement  que  pendant  la  nuit. 
Dans  ce  moment ,  en  effet ,  l’abondance  des 
urines  porte  une  excitation  trop  vive  sur  la 
vessie,  qui  à  cet  âge  est  toujours  très  irrita¬ 
ble  et  l’oblige  à  se  contracter.  En  général  les 
individus  qui  ont  subi  l’extraction  de  la  pier¬ 
re  restent  assez  long -temps  dans  cet  état, à 
raison  de  l’atonie  du  col ,  occasionée  par  la 
distension  et  les  tiraillements  que  cette  par¬ 
tie  a  éprouvés  pendant  l’opération. 

L’incontinence  nocturne  des  enfants  sç 
termine  communément  après  la  seconde 
dentition  sans  que  l’on  soit  obligé  de  recou¬ 
rir  à  aucun  traitement.  Les  bains  froids 
joints  h  l’attention  de  faire  uriner  plusieurs 
fois  pendant  la  nuit  les  malades,  de  leur 
donner  peu  d’aliments  aqueux,  et  de  les 
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priver  de  boire  au  moment  de  se  coucher  , 
suffisent  pour  y  remédier;  cependant  si  le 
sujet  est  faible,  il  est  utile  de  lui  donner 
des  toniques  amers ,  de  l’oxide  de  fer ,  du  vin 
pur;  du  reste,  les  enfants  qui  ont  le  défaut 
d’uriner  au  lit  peuvent  se  classer  comme  l’a 
fait  J.-L.Petit ,  en  dormeurs  que  la  sensation 
de  ce  besoin  ne  peut  éveiller  ,  en  rêveurs  qui 
croient  uriner  dans  un  pot  ou  contre  un  mur, 
et  en-paresseux  qui  craignent  de  se  lever  aux 
premières  envies  qu’ils  ressentent.  Il  faut 
bien  se  garder  d’essayer  de  les  guérir  en  leur 
©ccasionant  une  grande  frayeur,  ainsi  que 
quelques  auteurs  l’ont  proposé  ;  il  pourrait 
en  résulter  d  s  chorées ,  des  épilepsies  ou 
toute  autre  affection  convulsive. 

Des  enfants  chez  lesquels  l'incontinence 
nocturne ‘avait  persévéré  jtisqu’au-delh  de 
la  puberté  ,  ont  été  guéris  par  l’usage  des 
cantharides  en  poudre,  prises  tous  les  soirs 
pendant  plus  de  deux  mois,  à  la  dose  d’un 
quart  de  grain  incorporé  avec  douze  grains 
d’extrait  de  bourrache. 

Le  jeune  sujet  dont  le  col  delà  vessie  est 
trop  faible  pour  retenir  l’urine  qui  s’y  accu- 
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mule,  paraît  triste  et  languissant,  ses  disges¬ 
tions  se  font  mal  ou  avec  peine ;  il  a  le  teint 
pâle,  les  yeux  caves  et  cernés  ;  il  maigrit: 
tout  annonce  qu’il  est  dans  une  atonie  géné¬ 
rale;  dans  ce  cas  on  doit  commencer  le  trai¬ 
tement ,  par  l’emploi  de  la  rhubarbe  ,  et 
par  tous  les  moyens  propres  à  réveiller  les 
organes  digestifs  ;  ensuite  on  remédiera  au 
défaut  de  sensibilité  de  la  vessie  par  l’usage 
des  eaux  de  Plombières  ,  du  Mont-d’Or  ou 
bien  celles  de  Barège  ,  de  Balaruc ,  qu’on 
donnera  en  boissons  et  en  bains.  On  appli¬ 
quera  des  vésicatoires  aux  jambes  ou  aux 
cuisses  ,  et  l’on  se  trouvera  très  bien  de  fric¬ 
tionner  l’épine  du  dos  trois  fois  par  jour, 
avec  une  cuillerée  à  bouche  du  Uniment  de 
Rozen(voir  le  formulaire).  J’ai  souvent  em¬ 
ployé  ces  frictions  dans  ce  cas ,  elles  m’ont 
toujours  parfaitement  réussi. 

Il  faudra  proscrire  les  lits  trop  mous  ;  on 
a  vu  des  enfants  sujets  à  cette  affection,  en 
être  débarrassés  après  les  avoir  fait  coucher 
sur  un  lit  très  dur. 

Si  l’incontinence  d’urine  dépend  d  un  ex¬ 
cès  d’irri'tahilité  de  la  vessie, on  devra  mèt- 
16* 
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tre  en  usage  les  adoucissants  en  injections^ 

les  anodins  ,  les  bains  ,  les  boissons  mutila- 

gineuses. 

Les  enfants  sujets  à  la  masturbation  éprou¬ 
vent  quelquefois  une  incontinence  d’urine  ; 
On  administrera  alors  les  toniques  et  les 
bains  froids,  ayant  soin  de  surveiller  lés  ma¬ 
lades  de  très  près ,  afin  de  leur  faire  perdre 
cette  mauvaise  habitude. 


DE  LA  CHORÉE  OU  DAîïSE  DE  ST. -GUY. 

C’est  plus  particulièrement  à  l’époque  de 
la  puberté  que  les  enfants  des  deux  sexes 
sont  sujets  à  la  chorée.  Elle  les  attaque  ordi¬ 
nairement  depuis  l’âge  de  dix,  onze  ans,  jus¬ 
qu’à  celui  de  treize  ou  quatorze. 

Cette  maladie  paraît  dépendre  des  chan¬ 
gements  que  produit  dans  toute  l’économie 
l’évolution  des  parties  génitales,  qui  exer¬ 
cent  sur  elle  et  spécialement  sur  le  cerveau 
une  influence  manifeste.  M.  Baumes  consi¬ 
dère  cette  affection ,  comme  un  mélange  de 
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convulsion  et  de  paralysie,  dans  laquelle 
tantôt  les  symptômes  des  convulsions  ,  tan¬ 
tôt  ceux  de  la  paralysie  paraissent  prédomi¬ 
ner,  selon  le  tempérament  des  individus 
et  l’influence  des  causes  secondaires  qui  la 
déterminent,. 

La  chorée  est  caractérisée  par  certain? 
mouvements  désordonnés  partiels  ou  géné¬ 
raux  du  système  musculaire ,  avec  altération 
de  l’exercice  des  facultés  intellectuelles,  sans 
fièvre ,  phénomènes  qui  semblent  indiquer 
une  lésion  organique  du  cerveau  ;  cepen¬ 
dant  on  ne  la  retrouve  que  rarement.  Quel¬ 
quefois  le  malade  ne  peut  marcher  qu’en 
courant  et  en  sautant;  il  ne  prononce  que  diffi¬ 
cilement  et  souvent  en  bégayant  beaucoup  :  il 
éprouve  parfois  des  resserrements  de  la  gorge, 
de  légères  suffocations;  dans  quelques  cas 
même,  l’on  observe  un  premier  dégré  d’imbé- 
çillité;  il  se  plaint  de  maux  de  tête,  d’étourdis¬ 
sements  ;  il  ne  dort  pas,  ou  Bien  son  sommeil 
est  léger,  incomplet,  agité;  presque  tous 
les  sujets  sont  maigresrgrèlcs,  souvent  pâles. 

La  frayeur  est  la  cause  la  plus  fréquente 
de  cette  maladie,  la  çolère ,  les  grandes  conj 
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trariétés,  la  jalousie,  la  mrs'nrbation  doi- 
vént  être  placées  au  même  rang.  Les  enfants 
qui,  dans  les  premières  années  de  leur  vie. 
ont  éprouvé  des  convulsions  ou  quelque 
crise  violente,  ceux  qui  sont  faibles  ,  ceux 
qui  ont  été  fréquemment  tourmentés  par  les 
vers,  sont  les  sujets  chez  lesquels  cette  bizar¬ 
re  maladie  se  manifeste  le  plus  souvent. 
L’usage  des  boissons  spiritueuses  ou  de  café 
produisent  des  exacerbations  marquées  ou 
même  le  renouvellement  des  accès. 

La  danse  de  St.-Weit  ou  St.-Guy  s’an¬ 
nonce  par  un  sentiment  de  fourmillement 
dans  les  membrès  ;  il  augmente  peu  à  peu 
et  së  trouve  remplacé  par  des  mouvements 
convulsifs,  qui  deviennent  de  plus  en  plus 
sensibles;  ils  attaquent  pour,  l’ordinaire,  la 
jambe  et  le  pied  du  même  eotéj  si  le  jeu¬ 
ne  malade  veut  marcher  ,  il  traîne  le  mem¬ 
bre  ;  dans  l’état  de  repos  ,  le  pied  est  agité 
et  porté  en  divers  sens ,  le  bras  du  même 
côté  éprouve  aussi  des  convulsions  en  même 
temps,  ët  il  devient  d’une  agitation  telle,  que 
ce  n’est  qu’avec  les  plus  grands  efforts  que 
d’enfant  peut  parvenir  à  porter  quelque  chose 
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à  sa  bouche;  Ton  voit  souvent  les  muscles 
de  la  face  et  ceux  qui  servent  à  la  déglutition 
participer  aux  convulsions;  le  sommeil  n’est 
jamais  parfaitement  tranquille ,  les  malades 
sont  très  mélancoliques,  et  chez  les  filles 
cette  affection  offre  toutes  les  bizarreries  que 
l’on  observe  dans  l’hystérie.  Les  garçons  ont 
plus  de  penchant  aux  mouvements. 

Dans  ces  derniers  temps,  on  s’estbeaucoup 
occupé  du  traitement  de  la  chorée.  M. 
Guersent  a  donné  le  nitrate  d’argent  à  do¬ 
ses  fractionnées,  sans  beaucoup  d’avantage; 
il  a  employé  la  valériane  en  poudre  avec 
plus  d’efficacité;  les  préparations  de  quin¬ 
quina  ont  été  quelquefois  utiles.  L’assa- 
fœtida,  le  camphre,  le  musc  ont  aussi  été 
employés  mais  sans  succès  marqué.  M. 
Dupuytren  a  guéri  plusieurs  de  ces  maladies 
avec  les  pilules  de  Méglin;  Sydenham  a 
sur-tout  préconisé  la  saignée  :ce  moyen  est 
en  effet,  dans  beaucoup  de  cas,  l’un  des  plus 
puissants  antispasmodiques. 

J’ai  publié  dans  la  Revue  médicale  plu¬ 
sieurs  observations  de  danse  de  St. -Guy  , 
dont  j’ai  obtenu  la  guérison  par  l’usage  des 
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Jbains  froids  continués  pendant  vingt  à  tren? 
te  jours. (voir  le  formulaire).  Les  bains  de 
vapeurs  ont  été  essayés  et  paraissent  devoir 
être  avantageux. 

Le  Dr.  Sordet  a  indiqué  dernièrement, 
comme  lui  ayant  fréquemment  réussi  dans 
le  traitement  de  la  chorée,  une  poudre 
(voir  le  formulaire),  dont  on  donne  une 
dose  à  prendre  le  matin  et  le  soir  dans  un 
demi-verre  d’eau. 

D’après  Dehaen,  Fothergill  ,  Under- 
wood,  cette  affection  a  quelquefois  cédé  à 
l’électricité. 


DE  LA  TOUX  DES  ENFANTS. 

La  toux  n’est  point  une  maladie  propre¬ 
ment  dite;  elle  s  uppose  toujours  quelque  dé¬ 
rangement  idiopatique  ou  sympathique  dans 
les  organes  qui  servent  à  la  respiration, 
c’est  donc  à  tort  que  les  auteurs  ont  admis 
autant  de  toux  qu’il  y  a  de  ces  dérangements* 
Les  différentes  espèces  de  toux ,  auxquelles 
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on  a  donné  le  nom  de  catarrhale,  stomacale, 
spasmodique  ou  nerveuse ,  vermineuse  , 
enfin ,  celle  qui  est  déterminée  par  la  den¬ 
tition  ,  n’exigent  d’autres  remèdes  que  ceux 
des  affections  dont  élîes  sont  le  symptôme 
ou  l’effet. 

Le  vomissement,  dans  le  principe,  est  en 
général  très  avantageux ,  soit  qu’il  déter¬ 
mine  l’expulsion  des  matières  qui  gênent  le 
passage  de  l’air ,  soit  qu’il  supplée  au  défaut 
d’expectoration  en  poussant  à  la  peau;  on 
peut  l’exciter  avec  le  tartre  stibié,  l’ipéca- 
cuânha  ou  le  kermès  minéral.  Lorsqu’on 
emploie  les  purgatifs,  c’est  à  la  rhubarbe 
et  au  calomel  que  l’on  doit  donner  la  pré¬ 
férence.  Les  frictions  sont  très  utiles  ;  dans 
quelques  cas  aussi  l’on  fera  usage  des  toni¬ 
ques  et  des  amers;  il  faut  cependaut  bien 
observer ,  avant  l’emploi  de  cès  moyens , 
quel  est  l’état  de  l’estomac,  car  la  toux 
est  souvent  sympathique  d’une  irritation  de 
la  muqueuse  gastrique;  le  traitement  doit 
alors  être  dirigé  contre  cette  maladie. 
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Dü  CATARRHE  PULMONAIRE. 

Le  catarrhe  pulmonaire  attaque  souvent 
les  enfants  à  l’époque  de  la  dentition  ,  celle- 
ci  en  augmente  alors  le  danger.  Cette  inflam¬ 
mation  de  la  membrane  muqueuse  des  bron¬ 
ches  ,  est  d'autant  plus  pernicieuse,  qu’on 
peut  la  confondre,  dans  son  origine,  avec  la 
toux  sympathique,  qui  est  ordinaire  aux  en¬ 
fants  qui  font  des  dents ,  ou  avec  un  simple 
rhume  auxquels  on  fait  peu  d’attention. 

Le  catarrhe  pulmonaire  est  quelquefois 
épidémique.  On  pourrait  le  confondre  avec 
la  coqueluche,  le  croup  ,  l’asthme  aigu  de 
Millar,  qui  ont  avec  lui  quelque  analogie  par 
leurs  symptômes. 

Cette  affection  diffère  de  la  coqueluche  , 
par  la  présence  de  la  fièvre  qui  n’a  lieu  dans 
cette  dernière  qu’autant  qu’il  y  a  complica¬ 
tion  ,  tandis  qu’elle  existe  toujours  dans  la 
maladie  qui  nous  occupe.  Le  vomissement 
s’observe  le  plus  ordinairement  dans  la  toux 
couvulsive  nommée  coqueluche ,  on  ne  le 
retrouve  pas  dans  le  catarrhe  pulmonaire 
simple. 
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Le  catarrhe  pulmonaire  diffère  essentielle- 
ment  du  croup  par  sa  marche  et  par  le  tim¬ 
bre  de  la  voix. 

Cette  maladie  présente  trois  périodes  :  dans 
la  première  il  n’y  a  point  d’expectoration , 
ou  bien  seulement  il  existe  une  excrétion  de 
mucosités  limpides,  rendues  avec  des  quintes 
extrêmement  fatigantes  ;  elle  dure  quatre  à 
cinq  jours. 

Le  catarrhe  pulmonaire  ne  débute  pas 
toujours  par  l’affection  des  bronches;  il  est 
souvent  précédé  d’une  courbature  générale, 
d’un  coryza,  d’enrouement,  de  douleurs  au 
dos,  dans  la  poitrine,  aux  jambes  :  l’enfant 
qui  peut  rendre  compte  de  ce  qu’il  éprouve, 
se  plaint  ensuite  d’un  sentiment  de  gêne,  de 
plénitude  dans  les  narines,  dans  l’arrière- 
bouche,  d’une  douleur  frontale  :  d’où  résulte 
la  perte  du  goût,  de  l’appétit,  de  l’odorat  ; 
il  survient  de  l'éternuement ,  et  un  écoulement 
par  le  nez  d’un  mucus  tenu ,  âcre ,  qui  en¬ 
flamme  les  ailes  du  nez  et  la  lèvre  supé¬ 
rieure;  la  membrane  pituitaire  se  tuméfie. 

*  Plus  lard  ,  l’inflammation  se  propage  et 
affecte  la  membrane  muqueuse  qui  recouvre 
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le  larÿnS  ,  là  trachée-artère  et  les  bronches; 
il  y  a  dans  toutes  ces  parties  gêne  et  difficulté 
de  respirer.  Si  le  malade  abuse  des  organes 
de  la  voix,  cette  affection  passe  à  l’état 
chronique  et  peut  donner  lieu  à  une  ulcéra¬ 
tion  qui  constitue  la  phthisie  laryngée.  Si  i’in- 
fiàmmation  occupe  la  trachée ,  la  parole 
devient  difficile ,  la  voix  rauque  et  la  respira¬ 
tion  stertoreuse  et  sifflante  ;  si  ces  phéno¬ 
mènes  durent  long  temps,  des  ulcérations 
Surviennent  et  la  phthisie  trachéale  ën  elt 
la  conséquence;  S’il  se  formait  une  fausse 
membrane  dans  l’un  de  ces  conduits,  l’en¬ 
fant  serait  menacé  de  suffocation  et  ce  se¬ 
rait ,  dans  ce  cas,  le  croup  que  l’on  aurait 
à  combattre. 

Dès  l’instant  où  le  catarrhe  pulmonaire  se 
déclare,  le  jeune  malade  se  plaint  de  lassi¬ 
tudes  dans  les  membres  ,  de  frissons;  la 
toux  devient  plus  fréquente  et  les  secousses 
sont  si  fortes ,  qu’elles  font  pleurer  les  en¬ 
fants  et  exaspèrent  la  douleur  de  tête,  qui 
accompagne  toujours  plus  ou  moins  les  affec¬ 
tions  catarrhales.  La  face  est  animée ,  les 
pommettessont  colorées,  la  langue  est  rouge; 
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il  existe  un  sentiment  d’ardeur  dans  la  poi¬ 
trine*  qui  s’étend  jusqu’à  la  glotte;  la  voix 
devient  rauque,  il  y  a  beaucoup  d’oppres-, 
sion,  de  difficulté  à  respirer  ,  la  fièvre  mo? 
dérée  dans  le  jour,  a  des  exacerbations  le 
soir;  le  pouls  devient  plus  Fréquent ,  la  toux 
pins  fatigante,  elle  prive  même  le  malade  de 
sommeil;  la  fièvre  se  prolonge  quelquefois 
jusqu’au  douzième  ou  quatorzième  jour. 

Dans  la  seconde  période  l’expectoration 
commence,  à  s’établir  ;  elle  devient  plus  fa¬ 
cile  et  plus  abondante ,  quoique  les  crachats 
n’aient  pas  encore  de  consistance;  les  muco¬ 
sités  que  le  malade  rend  diffèrent  par  leur 
couleur  et  par  leur  viscosité.  Lorsque  l’expec¬ 
toration  ne  s’établit  pas,  c’est  l’indice  d’un  état 
inflammatoire  des  plus  aigus,  oubien  d’un  état 
spasmodique  des  voies  aériennes.  Lorsque 
l’enfant  se  jette  avec  vivacité  sur  le  sein  et  le 
quitte  sans  cesse  c’est  un  signe  fâcheux;  il  a. 
une  très  grande  difficulté  de  respirer. 

Dans  la  troisième  période  tous  les  symp¬ 
tômes  diminuent  d’intensité ,  les  crachats 
sont  plus  consistants  et  rendus  avec  plus  de 
facilité. 
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Le  catarrhe  pulmonaire  présente  des  va¬ 
riétés  relatives  à  l’âge  des  enfants ,  et  sur¬ 
tout  à  l’intensité  et  à  l’étendue  de  la  phleg- 
masie.  Quelquefois  ses  symptômes  sont  ceux 
d’un  simple  rhuipe  ;  la  fièvre  est  presque 
aussi  légère;  mais  d’autres  fois,  il  se  rappro¬ 
che  d’une  péripneumonie  aiguë  par  la  vio¬ 
lence  des  symptômes ,  il  se  complique  même 
avec  elle  ;  aussi  confond-on  souvent  le  catar¬ 
rhe  pulmonaire ,  avec  la  péripneumonie.  On 
évitera  cette  méprise  ,  en  faisant  attention 
que  ces  deux  maladies  diffèrent  entre  elles 
par  la  nature  de  la  douleur  et  de  l’expecto¬ 
ration  ,  par  l’intensité  de  la  fièvre  et  par  les 
signes  fournis  par  l’auscultation. 

La  maladie  particulière  à  laquelle  les  au¬ 
teurs  ont  donné  le  nom  de  catarrhe  suffo¬ 
cant,  parce  que  les  enfants  meurent  suffo¬ 
qués  ,  n’est  tantôt  que  la  terminaison  du 
catarrhe  pulmonaire,  et  tantôt  l’effet  d’un 
état  convulsif  dès  voies  respiratoires. 

Ou  préviendrait  souvent  le  caiarrhe  pul¬ 
monaire  si  l’on  s’opposait  à  l’action  du 
froid  et  de  l’humidité  sur  l’organe  cutané,  et 
si  l’on  prenait  de  bonne  heure  et  que  l’on 


BU  CATARRHE  PULMONAIRE. 


*97 

quittât  le  plus  lard  possible ,  les  vêtements 
chauds  propres  à  préserver  de  l’humidité.  Si 
la  transpiration  a  été  supprimée  et  que  les 
bronches  soient  légèrement  irritées  ,  on  peut 
rendre  la  durée  du  catarrhe  plus  courte  en 
employant  les  boissons  diaphoniques. 

Dans  le  commencement  de  cette  maladie, 
on  doit  se  borner  à  calmer  la  toux  par  des 
boissons  pectorales,  des  loochs,  par  l’inspi¬ 
ration  de  l’eau  en  vapeur.  On  calme  les  dou¬ 
leurs  de  tête  par  des  bains  de  pieds  bien 
chauds.  On  emploie  rarement  la  saignée  gé¬ 
nérale  chez  les  enfants ,  et  l’on  applique  avec 
plus  d’avantage  quelques  sangsues  sur  les 
parties  latérales  du  thorax. 

Lorsque  les  symptômes  d’irritation  seront 
dissipés ,  on  prescrira  les  boissons  stimu¬ 
lantes ,  telles  que  les  infusions  d’hysope,  de 
menthe ,  de  véronique.  Ches  les  enfants  on 
remarque  souvent  de  la  bouffissure;  il  est 
quelquefois  utile,  vers  la  fin  de  la  maladie, 
d’employer  i’oximel  sciliitique.  Le  sirop  d’i- 
pécacuanha  produit  aussi  un  soulagement 
marqué.  S’il  y  avait  menace  de  suffocation, 
17* 
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il  faudrait  tâcher  de  prévenir  l’engorgement 
des  poumons  et  des  bronches  ,  par  les  vési¬ 
catoires  volans  et  les  ventouses  scarifiées.  Le 
vomissement  sollicité  par  le  tartre  slibié  à 
hautes  doses ,  est  un  moyeu  excellent  pour 
favoriser  l’expectoration. 

Quand  le  catarrhe  est  devenu  chronique, 
il  faut  appliquer  les  exutoires,  les  vésicatoires, 
les  cautères  ,  recourir  aux  toniques  seuls  ou 
coupés  avec  le  lait ,  éviter  soigneusement  ler 
froid  et  l’humidité ,  et  si  l’on  soupçonne  que 
l’irritation  fixée  sur  les  bronches,  entretienne 
l’expectoration, on  devra  employer  les  opiacés. 
Parmi  les  moyens  qui  ont  été  conseillés  pour 
calmer  la  toux  et  faciliter  l’expulsion  des 
mucosités  chez  les  sujets  atteints  d’afFeetiou 
catarrhale  chronique,  le  lichen  d’Islande  eu 
gelée  mérite  la  préférence ,  de  même  que  le 
phellandriumaquaticum,  que  M.  Thomassin, 
médecin  hollandais,  a  proposé  de  donner  à  la 
dose  d’un  gros  par  jour. 

M.  Marc  a  employé  avec  succès  ,  chez 
un  malade  atteint  de  phthisie  trachéale 
l’inspiration  du  gaz  acide  carbonique» 
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La  péripneumonie  suite  du  catarrhe,  exige 
la  saignée  propor  tionnée  à  l’âge  et  à  la  forcé 
de  l’enfant,  ainsi  qu’à  l'intensité  des  symp¬ 
tômes  inflammatoires.  Les  boissons  seront 
béchiques;  on  prescrira  des  looehs  adoucis¬ 
sants  i  quej’on  pourrait  rendre  incisifs  avec 
le  kermès ,  mais  seulement  lorsque  la  douleur 
sera  tout-à-fait  dissipée. 

Le  catarrhe  pulmonaire  compliqué  d’un 
embarras  gastrique,  réclame  l’attention  spé¬ 
ciale  du  médecin  ;  le  vomissement  que  Fon 
répétera  au  besoin,  remédiera  à  cette  com¬ 
plication,  on  pourra  donner  pour  boisson 
l’hydromel  acidulé. 

DE  LA.  COQUELUCHE 

C'est  le  nom  que  l’on  a  adopté  pour  dé¬ 
signer  une  affection  catarrhale  particulière 
aux  bronches ,  caractérisée  par  de  bruyantes 
inspirations  avec  suffocation  imminente. 

La  coqueluche  s’annonce  presque  toujours 
par  les  symptômes  d’un  catarrhe  ordinaire , 
l’enfant  tousse,  ses  yeux  sont  légèrement 


200  Ï)Ë  LA  COQUELUCHE. 

gonflés ,  un  peu  rouges;  il  respire  avec  diffi¬ 
culté  ,  mais  il  n’a  point  de  fièvre.  Cette  pre¬ 
mière  période  dure  quelquefois  depuis '  huit 
jusqu’à  quinze  jours;  à  cette  époque  la  toux 
devient  convulsi  ve,  ce  qui  constitue  le  carac¬ 
tère  essentiel  de  la  maladie.  Lés  mouvements 
d’expiration  ou  les  efforts  que  l’enfant  fait 
pour  tousser  sont  plus  fréquents,  plus  rapides 
et  plus  violents  que  de  coutume;  une  inspi¬ 
ration  très  sonore  leur  succède,  et  la  toux  se 
renouvelle  jusqu’à  ce  que  les  poumons  se 
débarrassent  de  leurs  mucosités  par  l’expec¬ 
toration,  et  Pestomac  des  matières  qu’il  con¬ 
tient  par  le  vomissement  ;  c’est  alors  que  la 
toux  cesse;  l’enfant  en  est  débarrassé  souvent 
pour  quelques  jours.  Cependant  Tune  ou 
l’autre  de  ces  évacuations  n’a  lieu  quelque¬ 
fois  qu’après  plusieurs  quintes  et  après  quel¬ 
ques  inspirations  sonores,  mais  la  seconde 
quinte  est  ordinairement  suivie  de  l’expecto¬ 
ration  ou  du  vomissement,  et  la  toux  se  ter¬ 
mine  momentanément. 

Les  accès  reviennent  sans  aucun  ordre  ré¬ 
gulier,  plus  souvent  la  nuit  que  îc  jour;  l’en¬ 
fant  est  presque  toujours  averti  par  un  cha- 
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touillement  ou  légère  irritation  de  la  gorge  ; 
il  s’accroche  alors  au  premier  objet  qu’il 
rencontre  ,  espérant  par  ce  moyen  éviter  ou 
modérer  la  commotion  violente  et  doulou¬ 
reuse  que  la  toux  imprime  à  son  corps.  Il  est 
rare  que  l’enfant  soit  fatigué;  dès  que  le 
calme  est  revenu:,  il  se  livre  à  ses  jeux  comme 
en  parfaite  sauté  ;  même  lorsque  le  vomisse¬ 
ment  a  terminé  l’accès ,  l’appétit  revient  aus¬ 
sitôt.. 

Le  croup  est  une  des  maladies  qui  ont  le 
plus  d’analogie  avec  la  coqueluche  ;  celle-ci 
en  diffère  par  l’absence  de  la  fièvre  ;  par  les 
intervalles  des  paroxysmes,  durant  lesquels 
l’enfant  est  ordinairement  bien;  le  son  que 
rend  la  voix  est  très  différent;  dans  le  croup 
il  y  a  toujours  de  la  fièvre ,  la  gêne  de  la  res¬ 
piration  est  continuelle,  et  le  malade  souffre 
sans  interruption. 

On  distingue  la  coqueluche  de  cette  af¬ 
fection  spasmodique  du  thorax,  à  laquelle  on 
a  donné  le  nom  d’asthme  aigu,  en  ce  que 
celte  dernière  indisposition  attaque  subite¬ 
ment  les  enfants  pendant  le  premier  sommeil 
de  la  nuit;  ils  s’éveillent  en  poussant  des  cris  et 


202  I>E  LA  . COQUELUCHE, 

présentent  tous  les  symptômes  du  cauchemar. 
Dans  la  coqueluche  les  symptômes  ne  par¬ 
viennent  que  progressivement  et  avec  lenteur 
à  un  certain  degré  de  violence. 

Le  traitement  de  la  coqueluche  doit  varier 
suivant  ses  différents  états,  il  faut  distinguer 
trois  périodes  : 

Dans  la  première, celle  d’incubation  ou  de 
développement,  la  toux  ne  présente  encore 
que  les  apparences  d’un  rhume  ordinaire;  en 
doit  prévenir  les  progrès  de  la  maladie  en 
cherchant  à  provoquer  une  douce  sueur  par 
la  chaleur  du  lit;  pour  cela  il  suffit  de  donner 
à  l’enfant  une  légère  infusion  soit  de  fleurs  dé 
mauve ,  de  sureau  ou  autres  analogues. 

<  La  seconde  période  est  caractérisée  par  un 
état  de  spasme  et  d’irritation.  Lès  symptômes 
que  la  maladie  présente  étant  variés,  le  trai^ 
tement  doit  subir  des  différences  relatives 
aux  circonstances  particulières  ou  se  trouve 
l’enfant.  Dans  cette  seconde  période  on  a 
deux  indications  à  remplir  :  i>  diminuer  la 
violence  des  paroxysmes ,  20  prévenir  leur 
rètour. 
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'  Le  docteur  Authenrietha  conseillé  de  pra¬ 
tiquer  sur  l’épigastre  des  frictions  avec  là 
pommade  stibiée  (voir  le  formulaire)  ,  qu’il 
regarde  comme  un  préservatif  assuré  contre 
la  coqueluche.  On  en  emploie  pour  chaque 
frielion ,  trois  fois  par  jour,  gros  comme  une 
noisette;  il  survient  sur  la  partie  frottée ,  des 
pustules  qui  ont  beaucoup  de  rapports  avec 
les  boutons  de  la  vaccine  ;  celte  méthode  de 
traiter  la  coqueluche  est  moins  avantageuse 
que  ne  le  prétendait  Authenrieth. 
Lecératstibiéet  camphré  (voir  leformulaire) 
n’est  souvent  pas  plus  utile;  lé  sulfure  de  po¬ 
tasse  a  aussi  été  préconisé  par  Chaussier 
comme  spécifique  dans  le  traitement  de  la  co¬ 
queluche.  La  dose  est  depuis  six  grains  jusqu’à 
dix,  on  le  donne  dès  le  début  de  la  maladie. 

On  retire  de  très  bons  effets  des  vomitifs  ; 
dans  cette  période  on  se  trouve  bien  de  l’ad¬ 
ministration  répétée  deux  et  même  trois  fois 
du  sirop  d’ipécacuanha  :  après  son  emploi  les 
enfants  toussent  beaucoup  moins  et  d’une 
manière  plus  douce  ;  ils  dorment  mieux  si 
l’on  a  la  précaution  de  le  donne?  le  soir.. 

Les  purgatifs  conseillés  par  quelques  àu« 
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teurs  ne  sont  utiles  qu’autant  qH’il  sera  né¬ 
cessaire  de  s’opposer  à  la  constipation  qui 
a  souvent  lieu  dans  la  coqueluche  ;  sans  cela 
on  ne  doit  pas  trop  insister  sur  les  éva¬ 
cuants.  t 

Les  antispasmodiques  et  les  sédatifs  ont 
été  vantés  pour  combattre  la  violence  des 
paroxysmes.  M.  Hufeland  a  recommandé 
l’usage  de  la  Belladone  ,  à  la  dose  d’un  grain 
matin  et  soir,  depuis  l’âge  de  trois  jusqu’à 
six  ans  ;  à  celle  d’un  grain  par  jour ,  aux 
enfants  de  deux  ans,  et  il  donne  soir  et  ma¬ 
tin  à  ceux  . d’un  an ,  un  quart  de  grain  de 
celle  substance  tn  poudre;  à  mesure  que  la 
maladie  cesse,  on  diminue  les  proportions  de 
cè  médicament. 

Quoique  les  sédatifs' puissent  convenir 
quelquefois  ,  il  ne  faut  cependant  employer 
l’opium  qu’autant  qu’il  n’y  a  point  de  fièvre  et 
que  le  ventre  est  libre  ;  quand  on  y  a  recours, 
il  réussit  mieux  combiné  avec  le  camphre; 
si  la  toux  est  très  violente  on  peut  donner 
une  émulsion  d’amandes  douces  avec  l’o¬ 
pium  et  le  camphre. 

Les  enfants  se  trouvent  bien  de  l’usage 
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des  fruits  rouges,  tels  que  groseilles  s  cerises, 
fraises. 

Les  boissons  pectorales  conviennent  quand 
la  toux  est  très  violente  et  que  l’on  craint 
qu’elle  ne  développe  une  phiegmasie  des 
bronches  ou  des  poumons.  Si  l’on  a  à  traiter 
des  enfants  faibles  ,on  leur  donnera  de  préfé¬ 
rence  les  tisanes  de  pouiiol ,  de  véronique  , 
d’hysope  ,  de  menthe  poivrée, 
v  Lorsque  le  sujet  est  sanguin,  que  la  face 
est  rouge,  gonflée  ;  s’il  est  brûlant,  assoupi 
dans  ^intervalle  des  paroxysmes  ,  il  faut  pra¬ 
tiquer  une  saignée  ,  ou  appliquer  des  sang¬ 
sues  “derrière  les  oreilles  suivant  l’âge;  s’il 
a  de  la  fièvre,  qu’il  se  plaigne  d’une  chaleur 
fixe  dans  la  poitrine ,  s’il  existe  des  signes  de 
catarrhe  pulmonaire  ou  de  péripneumonie, 
il  /audra  saigner;  ,  - 

Si  la  respiration  est  difficile ,  sites  pou¬ 
mons  sont  menacés  d’engorgement ,  ou  bien 
lorsque  la  coqueluche  se  prolonge ,  et  qu’une 
toux  sèche  fait  craindre  qu’i!  ne  reste  une 
inflammation  chronique  des  bronches  ou 
des  poumons,  on  appliquera  un  vésicatoire 
camphré  au  bras  ou  sur  le  thorax  ;  cette  ir¬ 
as 
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ritalion  due  l’on  aura  soin  d’entretenir  pen¬ 
dant  quelque  temps,  devient  nécessaire  pour 
déplacer  celle  qui  tend  à  s’établir  vers  les 
organes  respiratoires. 

La  troisième  période  de  la  coqueluche 
ayant  été  considérée  comme  un  état  de  fai* 
blesse,  on  a  recommandé  les  antispasmodiques 
et  les  toniques  ,  ainsi  l’on  a  donné  le  muse , 
la  valériane ,  l’assa-fœtida  seuls  ou  unis  au 
camphre.  Les  fleurs  de  thym  ont  été  employées 
avec  succès.  Hufeland  prescrit  l’extrait  de 
jusquiame  aux  enfants  d’un  an ,  à  la  dose  de 
deux  grains  par  jour,  dans  du  vin.  Gn  a 
aussi  donné  la  poudre  de  Dower  ,  et  la 
teinture  de  cantharides  ,mais  sans  beaucoup 
d’avantage.  La  gelée  de  Lichen  d’Islande  a 
été  recommandée  dans  celte  période.  Le 
sirop  de  M.  Bouîay  (voir  le  formulaire)  qui 
est  bien  préférable  à  celui  de  Désessart  est 
d’un  usagé  excellent  pour  la  guérison  délace»' 
queluche  ;  on  le  donne  à  la  dose  d’une  demi 
cuillerée  à  café  matin  et  soir  pour  les  enfants 
d’un  an  et  au-dessous  ;  d’une  cuillerée  à  café 
également  matin  et  soir  d’un  à  deux  ans  ;  et 
S  celle  d’une  cuillerée  à  touche*  pour  ceux 
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au-dessus  de  cet  âge.  Le  sirop  diacode  à 
la  dose  d’une  demi-once  adoucit  la  toux, 
et  une  cuillerée  de  vinaigre  avec  un  gros  de 
ce  même  sirop  peut  être  utile.  Si  ces  mé¬ 
dicaments  ne  suffisent  pas  ,  que  la  toux 
persévère  il  faudra  recourir  âu  vésicatoire  * 
enfin  cette  maladie  que  l’on  a  vu  si  rebelle 
à  la  thérapeutique  cède  quelquefois  comme 
par  enchantement  à  l’hygiène. 

Un  moyen  purement  empirique  a  été  pro¬ 
posé  par  le  docteur  Thieh  Ce  médecin  donne 
l’acide  hydro-chlorique  très  pur,  à  la  dose 
de  deux  à  trois  gros ,  dans  six  à  huit  onces 
d’eau  édulcorée  avec  le  sirop  de  gomme ,  de 
framboise  ou  de  sucre.  Il  administre  ce  mé 
dicament  par  cuillerées,  d’heure  en  heure, 
dans  toutes  les  périodes  de  la  coqueluche. 

L’expérience  ayant  prouvé  que  les  quintes 
étaient  d’autantpius  fortes  que  les  repas  sont 
plus  copieux ,  on  obtient  plus  facilement  la 
guérison,  même  de  la  coqueluche  la  plus 
simple,  en  n’accordant  qidunenourriture  très 
légère  et  liquide  ;  les  potages ,  les  fruits ,  les 
légumes,  les  farineux ,  le  lait  et  surtout  le 
lait  d’anesse ,  sont  les  aliments  les  plus  fa- 
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vorables,  particuliérement  si  l’on  craint  quel¬ 
que  affection  organique  du  poumon. 


DU  CÀTARllHE  SUFFOCANT. 


Cette  maladie  qui  a  été  tour  à-tour  confon¬ 
due  avec  le  croup ,  l’angine  laryngée ,  le 
catarrhe  pulmonaire ,  n’arrive  guère  aux 
enfants  qu’après  le  sevrage  ;  ceux  qui  sont 
faibles  et  d’une  constitution  lymphatique  y 
sont  plus  disposés  que  les  autres.  Elle  consiste 
tantôt  dans  une  accumulation  plus  ou  moins 
prompte  des  mucosités  qui  obstruent  les 
bronches  et  empêchent  de  respirer,  tantôt 
dans  un  état  convulsif. 

L’invasion  du  catarrhe  suffocant  est  quel¬ 
quefois  précédée  d’un  écoulement  de  muco¬ 
sités  par  le  nez  avec  éternuement  ;  de  diar¬ 
rhée;  le  cauchemar  s’v  joint  souvent  ;  d’au¬ 
tres  fois  cette  maladie  survient  tout-à-coup, 
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pendant  la  nuit  ;  l’enfant  se  réveille  avec  une 
grande  oppression  ,  il  râle  et  siffle  en  respi¬ 
rant;  le  pouls  est  petit,  dur  accéléré  ,  le 
visage  pâle  et  défait:  i’anxiélé  est  extrême:  ' 
il  y  a  des  mouvements  convulsifs  :  l’affaiblisse- 
ment  du  malade  l’empêche  de  tousser ,  les 
exirémités  se  refroidissent ,  le  pouls  devient 
insensible  et  la  suffocation  si  imminente,  que 
la  mort  en  est  quelquefois  la  suite. 

Dans  le  traitement  de  celle  affection,  on 
doit  chercher  d’abord  à  débarrasser  les  voies 
aériennes  et  ensuite  à  dériver  la  fluxion  en 
vertu  de  laquelle  les  mucosités  sont  sécrétées 
avec  trop  d’abondance.  Le  tartre  slibié 
produit  ce  double  avantage ,  en  excitant  uiie 
secousse  générale  qui  rétablit  l’expectora lion  ' 
et  détermine  une  sueur  plus  eu  moins  abon¬ 
dante  ;  on  en  délaie  un  grain  dans  une 
certaine  quantité  d'eau  que  l’on  donne  au 
petit  malade  par  cuillerées  ,  avec  un  sirop  >. 
quelconque  ,  jusqu'à  ce  que  le  vomissement 
ait  lieu. 

Lorsque  cette  médication  ne  procure  pas 
un  prompt  soulagement ,  il  faut  recourir  aux 
pédiluves  sinapisés ,  aux  lavements  plus  ou 
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moins  actifs,  aux  vésicatoires.  Plus  tard  on 
emploiera  quelques  légers  purgatifs  et  enfin 
les  amers ,  tels  que  la  rhubarbe ,  le  sirop  de 
fumeterre ,  de  gentiane ,  l’extrait  de  genièvre, 
la  chicorée  sauvage ,  etc. 


DÛ  SPASME  DE  LA  POITRINE 

et  du  larynx.  (Asthme  aigu  de  Millar). 

La  constriction  spasmodique  de  la  poitrine 
et  du  larynx  que  Miflar  a  désignée  sous  le 
nom  d'asthme  aigu,  est  presque  toujours 
subite-.  Elle  se  déclare  au  commencement  de 
la  nuit.  Les  enfants  se  réveillent  avec  une 
forte  oppression  et  une  suffocation  ,  ou  bien 
une  sorte  de  resserrement- de  la  poitrine.  Le 
thorax  se  soulève  d’une  manière  brusque ,  il 
y  a  des  palpitations  ;  quelquefois  des  douleurs 
pongitives  sur  les  côtés  de  la  poitrine  et  dans 
le  dos ,  se  font  sentir  ;  le  diaphragme  et  le 
larynx  participent  à  cet  état  de  convulsion  : 
la  difficulté  de  respirer  est  extrême  et  même 
parfois  la  respiration  est  presque  suspendue. 
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Le  visage  présente  la  pâleur  de  la  syncope 
ou  bien  la  rougeur  de  l’apoplexie:  un  des 
caractères  de  la  maladie  est  la  périodicité 
des  accès. 

La  durée  de  cette  affection  spasmodique 
n’est  ordinairement  que  de  quelques  heures 
et  elle  donne  presque  toujours  lieu  à  la  mort  , 
qui  est  encore  plus  soudaine  que  dans  le 
croup  et  dans  le  catarrhe' suffocant. 

Le  spasme  de  la  poitrine  et  du  larynx  est 
une  des  maladies  les  plus  aigües  et  les  plus 
dangereuses  ,  aussi  exige-t-elle  impérieuse¬ 
ment  une  médecine  t  rès  active  et  très  prompte; 
il  faudra  donc  employer  sur  le  champ  les 
remèdes  les  plus  propres  à  dissiper  le  spasme 
et  à  prévenir  l’étouffement  qui  menace  le 
malade. 

Les  antispasmodiques  et  les  narcotiques 
ont  été  conseillés  par  tous  les  praticiens  qui 
ont  observé  cette  affection.  On  a  donné  l’o¬ 
pium  proportionné  à  la  violence  du  mal 
(Grégori);  le  musc ,  (Wichmann);  l’assa-fœ- 
tida  (  Miliar  ,  Chaimers  ,  Thompson);  ce 
dernier  la  prescrivait  à  la  dose  de  deux  gros 
suspendue  dans  un  jaune  d’œuf  et  délayée 
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dans  deux  onces  d’eau  de  pouliot  et  autant 
d’eau  de  menthe  ;  ii  donnait  ce  médicament 
par  cuillerées  à  bouche ,  toutes  les  heures. 
M.  Odier  recommande  les  fleurs  de  zinc,  et 
M.  Rusch,  de  Philadelphie,  le  calomélas  , 
qu’il  regarde  comme  un  véritable  spécifique. 
M.  Runsey  fait  administrer  aussi  le  mercure 
doux  à  la  dose  d’un  demi-grain  toutes  les 
heures. 

Il  n’est  point  inutile,  dans  une  affection  si 
promptement  mortelle ,  de  recourir  aux  vési¬ 
catoires  ;  mais  comme  ils  agissent  trop  len¬ 
tement,  il  faut,  avant  de  les  appliquer,  frotter 
la  partie  avec  de  l’ammoniaque  ;  le  docteur 
Dombson  de  Liverpool  fait  frictionner  le 
cou  ,  avec  un  demi-gros  d’onguent  mercu¬ 
riel. 


DE  LA  PNEUMONIE  CHEZ  LES  ENFANTS. 

Cette?' affection  n’est  point  rare  chez  les 
enfants ,  quoique  beaucoup  d’auteurs  qui  se 
sont  occupés  de  leurs  maladies  n’en  aient 
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point  fait  mention.  Quelquefois  la  pncumo- 
nie  se  développe  en  même  temps  que  la  rou* 
geôle.  Dans  ce  cas,  la  guérison  des  deux  ma-* 
ladies  devient  très  difficile  à  obtenir. 

Les  causes  les  plus  ordinaires  de  la  pneu* 
monie  sont  :  le  refroidissement  subit  de  la 
peau  lorsqu’elle  est  couverte  de  sueur  ,  les 
courses  forcées  ,  les  efforts  violents  ,  les  cris, 
la  disparition  subite  d’une  phlcgmasie  ex¬ 
térieure. 

La  maladie  qui  nous  occupe  débute  or¬ 
dinairement  par  des  frissons,  de  la  dyspnée 
et  une  douleur  obtuse  dans  la  poitrine  ou 
dans  le  côté,  par  une  grande  gênedans  la 
respiration ,  qui  devient  difficile ,  incom¬ 
plète,  fréquente,  par  de  ta  toux  accompa»* 
gnée  de  sécheresse  de  la  peau,  de  chaleur, 
de  soif,  de  rougeur  de  la  face.  Dans  le 
principe,  le  pouls  est  plein ,  dur  et  fort;  plus  ’ 
lard,  il  devient  faible ,  souvent  irrégulier  ;  la 
toux  est  sèche;  quelquefois  il  v  a  «ne  expec¬ 
toration  visqueuse  et  plus  ou  moins  mêlée 
de  sang;  assez  communément  pendant  le 
cours  de  la  pneumonie'  'j  la  respiration  est 
sonore ,  bruyante  et  faible  dans  les  parties 
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saines  du  poumon ,  tandis  que  l’on  remarque 
du  râle  crépitant,  plus  ou  moins  sonore, 
dans  détendue  des  parties  affectées. 

Même  chez  les  enfants  très  jeunes ,  une 
saignée  devra  être  faite  par  une  large  ou¬ 
verture  ,  dès  le  début  de  la  phlegmasie  ;  au 
besoin  on  pourra  la  répéter,  et  l’on  appli¬ 
quera  sur  le  côté  ,  quelques  sangsues  et  des 
cataplasmes  émollients.  Ces  moyens  suffi¬ 
sent  pour  l’ordinaire  chez  les  jeunes  sujets , 
pour  calmer  la  gène  qu’ils  ont  à  respirer  et 
pour  dissiper  le  râle  crépitant  et  les  stries 
de  sang  qui  sont  dans  les  crachats.  Cepen¬ 
dant  on  est  quelquefois  oblige  d’avoir  re¬ 
cours  aux  bains  lorsque  la  fièvre  persiste 
et  peut  surtout  être  rapportée  à  une  irrita¬ 
tion  des  viscères  abdominaux.  .4  1’intérieur* 
on  prescrira  les  tisanes  adoucissantes  ,  telles 
qu*une  infusion  de  violette ,  de  mauve  ,  de 
tussilage,  les  Ioochs  ,  les  juleps  expectorants 
mais  sans  addition  d’opium ,  les  opiacés  étant 
d’un  emploi  dangereux  chez  les  enfants  ;  iis 
pourraient  occasioner  une  fluxion  vers  la 
tête,  ce  qu’il  faut  éviter. 

La  pneumonie  peut  être  compliquée  de 
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symptômes  bilieux;  dans  ce  cas  ,  l’on  admi¬ 
nistrera  un  vomitif  ou  bien  un  léger  purga¬ 
tif;  mais  il  faudra  presque  toujours  débuter 
par  une  saignée. 

Les  vésicatoires  sur.  la  poitrine  ne  doivent 
jamais  être  employés  qu’après  que  l’état  aigu 
de  l'inflammation  s’est  dissipé,  il  n’y  faut  mê¬ 
me  recourir  que  le  plus  tard  et  le  plus  rare¬ 
ment  possible,  et  dans  le  cas  particulier  où 
il  s’est  formé  un  épanchement  pleurétique. 
L’état  pyrétique  doit  toujours  avoir  disparu 
avant  qu’il  soit  permis  de  recourir  à  ce 
moyen.  s 

Des  observations  recueillies  à  l’hôpital  dés 
enfants  >  prouvent  que  l’oxide  blanc  d’anti¬ 
moine,  réussit  aussi  bien  chez  eux  dans  le 
traitement  de  la  pneumonie  que  chez  les 
adultes.  De  quatre  à  six  ans  on  le  donné 
dans  un  julep  gommeux,  le  premier  jour  à 
la  dose  de  a4  grains  ;  le  second  à  celle  de  4?' 
grains,  le  troisième  à  la  dose  d’un  gros,  le 
cinquième  autant,  les  7,  S,9?à  celle  de  quatre 
scrupules. 
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DE  l’aNGIKE. 

L’angine  affecte  particulièrement  les  en¬ 
fants  d’un  tempérament  sanguin  ou  lympha- 
tico-sanguin  ;  on  lui  a  donné  différents  noms; 
mais  nous  ne  nous  occuperons  dans  cet  arti¬ 
cle  que  de  l’angine  gutturale  et  pharyngée. 

La  première  a  son  siège  dans  la  mem¬ 
brane  moqueuse  qui  tapisse  l’isthme  du 
gosier,  le  voile  du  palais,  ses  piliers  et  les 
amygdales.  Ses  principaux  symptômes  sont, 
dans  le  début,  la  gêne  de  la  déglutition,  !e 
timbre  nasonné  de  la  voix,  le  reflux  des  bois¬ 
sons  par  les  narines,  la  rougeur,  la  séche¬ 
resse  et  l’aspect  luisant  de  la  membrane 
phlogosée ,  un  gonflement  médiocre  et  à  peu 
près  uniforme  des  parties  qu’elle  revêt,  gon¬ 
flement  plus  apparent  à  la  luette ,  dont  la 
pointe  chatouille  la  base  de  la  langue ,  provo¬ 
que  le  besoin  d’avaler,  détermine  souvent  des 
nausées  et  quelquefois  même  de  la  toux.  Plus 
tard  ,  une  exhalation  plus  ou  moins  abon¬ 
dante  de  mucus  filant,  succède  à  la  sécheresse 
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de  la  membrane  affectée.  C’est  dans  cette  es¬ 
pèce  d’angine ,  que  la  membrane  des  tonsiles 
est  couverte  d’un  mucus  grisâtre ,  ou  parsemée 
de  concrétions  blanches ,  sébacées.  Quelques 
malades  ont  de  la  peine  à  respirer  par  le 
nez,  ils  tiennent  la  bouche  ouverte  pendant 
Je  sommeil  ,  ce  qui  produit  le  dessèchement 
de  la  membrane  et  du  fluide  qu’elle  sécrète , 
et  donne  lieu  ,  au  moment  du  réveil  ,  à  des^ef- 
forts  très  pénibles  d’expuition,  à  la  suite  des¬ 
quels  l’enfant  rejette  des  pelotons  de  mu¬ 
cosités  durcies,  quelquefois  mêlées  de  cail¬ 
lots  de  sang  noirâtre.  La  durée  de  cette,  an¬ 
gine  est  ordinairement  courte.  Les  symptômes 
s’accroissent  pendant  quelques  jours,  en  pré¬ 
sentant  chaque  soir  une  légère  exacerbation  ; 
ils  diminuent  ensuite  peu  à  peu.  La  maladie 
se  termine  presque  toujours  par  résolution: 
cependant  dans  quelques  cas  j  il  sé  forme  un 
abcès,  soit  dans  la  luette ,  soit  dans  le  voile 
du  palais:  cet  abcès  s’ouvre  de  lui-même 
par  une  ou  par  plusieurs  ouvertures.  Dans 
certains  cas ,  mais  bien  rarement,  on  l’ouvre 
avec  l’instrument  tranchant. 

Cette  affection  présente  quelquefois  une 
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marche  chronique  ;  elle  est  caractérisée  alors 
par  une  gêne  médiocre  dé  la  déglutition,  une 
sensation  habituelle  de  douleur  et  de  séche¬ 
resse  dans  l’isthme  du  gosier  ,  et  une  rougeur 
légère  de  la  membrane  qui  le  tapisse. 

L’angine  pharyngée  peut  occuper  la  par¬ 
tie  supérieure  du  pharynx  que  l’œil  aper¬ 
çoit  au  fond  de  la  bouché,  ou  sa  partie  infé¬ 
rieure  qui  se  dérobé  entièrement  à  la  vue; 
dans  le  premier  cas ,  le  malade  éprouve  une 
sensation  de  chaleur  ou  de  sécheresse  dans 
la  gorge  et  une  gêné  plus  ou  moins  grande 
dans  la  déglutition.  La  portion  du  pharynx 
qui  répond  aux  vertèbres  cervicales  moyennes, 
est  souvent  luisante,  sèche,  rouge  et  recou¬ 
verte,  dans  quelques  points ,  d’un  mucus  très 
collant,  qui  s’eu  sépare  difficilement  dans 
les  efforts  d’expuition  ou  de  déglutition; 
celle-ci  èst  plus  douloureuse  que  difficile;  la 
respiration  reste  libre;  la  voix  est  peu  alté¬ 
rée  ainsi  que  l’articulation  des  sons.  La  toux 
,  gutturale  est  aussi  un  des  symptômes  dé 
l’angine  pharyngée  ;  la  durée  de  cette  espèce 
d’angine  est  variable;  elle  peut  cesser  après 
quelques  jours,  on  m  prolonger  pendant 


ÏJE  J/’ASCÏfïE.  Q  i9 

quelques  semaines  ,  elle  passe  quelquefois  à 
l’état  chronique ,  et  termine  presque  tou¬ 
jours  par  résolution  ou  par  métastase. 

Dans  l’inflammation  de  la  partie  inférieure 
du  pharynx,  il  y  a  difficulté  et  douleur  en 
avalant:  ces  symptômes  se  font  sentir  aussi 
vers  la  partie  supérieure  du  cou ,  à  la  hau¬ 
teur  du  larynx  :  la  voix  est  parfaitement 
libre;  il  y  a  quelquefois  un  peu  de  gonfle»-; 
ment  et  même  une  rubéfaction  obscure. 
En  examinant  le  fond  de  la  bouche  ,  on  n’a¬ 
perçoit  aucun  changement  dans  la  couleur 
et  l’épaisseur  de  la  membrane  muqueuse  du 
pharynx;  la  marche  et  la  durée  de  celte 
angine,  sont  h  peu  près  les  mêmes  que  celles 
de  la  précédente  ;  le  plus  ordinairement  elle 
ge  termine  par  résolution. 

Les  angines  gutturale  et  pharyngée  se 
présentent  sous  diverses  formes ,  qui  ont  été 
décrites  sous  les  noms  de  catarrhale,  inflam¬ 
matoire  et  bilieuse.  On  a  encore  admis  des 
angines  simples  et  compliquées ,  selon  que 
cette  affection  se  montre  seule  ou  accompa¬ 
gnée  d’une  autre  maladie;  quelques-unes 
sont  symptomatiques,  ainsi  celle  qui  a  lieu 
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dans  la  scarlatine  *  de  même  que  dans  la  sy¬ 
philis.  Enfin ,  on  a  décrit  sous  le  nom  d'an - 
gina  rheumatica ,  arthrtlica ,  une  variété  de 
l’angine  gutturale,  qui  alterne  ou  coïncide 
avec  des  douleurs  rhumatismales  et  gout¬ 
teuses. 

Dans  le  traitement  de  cette  maladie  ,  on 
doit  d’abord  éloigner  les  causes  qui  pour¬ 
raient  en  augmenter  la  violence.  La  tête  du 
malade  sera  tenue  dans  une  situation  élevée 
afin  de  diminuer  l’afflux  du  sang  vers  les 
parties  enflammées;  si  l’angine  est  très  lé¬ 
gère  on  doit  se  borner  h  l’usage  des  pédiîu- 
ves  irritants  et  des  boissons  adoucissantes, 
telles  que  l’eau  d’orge,  l’infusion  de  violet¬ 
tes,  de  mauve,  de  guimauve,  édulcorées  avec 
du  miel ,  du  sucre  ,  un  sirop  mucilagineux  ou 
acidulé;  on  les  fait  prendre  tièdes  ou  froides, 
selon  qu’elles  sont  plus  facilement  avalées. 

Lorsque  la  maladie  présente  plus  d’inten¬ 
sité1,  on  doit  recourir  à  l’application  de  sang¬ 
sues  sous  les  angles  des  mâchoires  dans 
l’angine  gutturale  ;  sur  les  côtés  du  larynx, 
ou  à  la  partie  inférieure  du  cou  dans  l’angine 
pharyngée;  à  l’usage  des  topiques  émollients 
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sur  le  cou ,  et  à  l’abstinence  des  aliments 
même  liquides.  Si  malgré  cela ,  le  mal  fait 
des  progrès,  on  a  recours  aux  ventouses 
scarifiées,  placées  sur  le  cou,  aux  sinapismes 
aux  pieds ,  aux  lavements  purgatifs.  Les  gar¬ 
garismes  ne  conviennent  que  dans  les  cas  où 
l’inflammation  occupe  l’isthme  du  gosier, 
encore  ne  conviennent-ils  pas  toujours  dans 
cette  espèce  d’angine  :  les  contractions  qu’ils 
nécessitent  déterminent  quelquefois  une  aug¬ 
mentation  très  grande  de  la  douleur  ;  d’ail¬ 
leurs  les  enfants  ne  savent  pas  se  gargariser  . 
Dans  les  angines  qui  ont  un  caractère  de 
gravité ,  on  enveloppera  le  cou  avec  des  ca 
taplasmes  de  mie  de  pain ,  de  riz ,  de  farine 
de  graine  de  lin.  L’eau  de  veau,  la  décoction 
légère  de  tamarins ,  les  lavements  de  mercu 
riale  sont  utiles ,  lorsque  rien  ne  les  contre- 
indique,  et  sur-tout  quand  il  y  a  constipation 
ou  embarras  intestinal.  Pour  administrer  les 
vomitifs ,  il  faut  avoir  beaucoup  de  circons¬ 
pection,  car  ils  peuvent  être  dangereux:  ils 
ne  sont  de  quelque  utilité  que  lorsque  l’an¬ 
gine  est  à  son  déclin  ,  ou  qu’elle  s’est  ter¬ 
minée  par  la  formation  d’un  abcès  dont  les 
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secousses  du  vomissement  peuvent  provo¬ 
quer  la  rupture. 

Le  régime  des  malades  doit  être  léger , 
ainsi  lelait,  le  bouillon,  les  potages,  les  gelées, 
les  fruits  puits,  etc.  senties  substances  nutri¬ 
tives  dont  le  contact  sur  les  surfaces  enflam¬ 
mées  est  le  plus  doux. 

Lorsque  l’angine  tend  à  la  périodicité ,  on 
en  a  prévenu  le  retour  par  l’emploi  des  sai¬ 
gnées  ou  des  purgatifs  (Van-Swieten)  donnés 
vers  les  époques  oii  l’angine  reparaissait. 
L’établissement  d’un  vésicatoire  au  bras,  a 
suffi  quelq  uefois  pour  obtenir  le  même  ré¬ 
sultat.  - 

Dans  l’angine  rbeumatique,  les  vésica¬ 
toires  placés,  soit  au  devant  du  cou,  soit  à  la 
nuque  ,  ont  été  suivis  d’beureux  résultats. 


DE  l’àNGINE  COUENNEUSE 
OU  PSEUDO  -  MEMBRANEUSE; 

Cette  espèce  d’angine  connue  aussi  sous 
les  noms  d’angine  plastique,  maligne,  gan- 
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gréneuse,  et  d’angine  diphtérique  4e  M,  Bre¬ 
tonneau,  débute  par  une  rougeur  plus  ou 
moins  vive  du  pharynx  et  le  gonflement  de 
l’une  des  deux  amygdàles ,  pu  plus  rare¬ 
ment  des  deux,  La  déglutition  est  ordinaire¬ 
ment  moins  douloureuse  dans  cette  affection 
que  dans  la  plupart  des  autres  espèces  d’an, 
gines  ;  la  fièvre  est  le  plus  souvent  à  peine 
sensible  et  Jes  enfants  jouent  comme  à  l’ordi¬ 
naire  ;  souvent  même  ils  avalent  aussi  facile¬ 
ment  que  s’ils  n’étaient  point  malades  :  quel¬ 
ques-uns  se  plaignent  cependant  d’une  çuisson 
et  d’une  chale  ur  désagréable  dans  la  gorge  ; 
chez  certains ,  la  fièvre  est  intense  dès  son  dé¬ 
but.  Les  amygdales ,  la  luette ,  le  voile  du  pa¬ 
lais  ,  la  face  postérieure  du  pharynx ,  présen¬ 
tent  de  petites  plaques  irrégulièrement  cir¬ 
conscrites,  blanches  ou  jaunâtres  etlnisantes. 
Ces  plaques  paraissent  plus  saillantes  et 
comme  convexes  dans  leur  milieu  ;  elles 
sont  amincies  sur  les  fiords.  Dès  leur  ap¬ 
parition*,  les  ganglions  cervicaux  et  sous- 
maxillaires  sont  plus  ou  moins  pris  ;  la  gêne 
de  la  déglutition  est  plutôt  en  raison  du  vo¬ 
lume  de  çes  ganglions  que  de  l’étendue  des 
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plaques  qui  se  sont  développées  dans  le  pha¬ 
rynx  ,  l’accroissement  de  celles-ci  est  plus  ou 
moins  rapide  :  le  plus  ordinairement,  elles 
s’étendent  irrégulièrement  sur  les  amygdales, 
le  voile  du  palais  et  la  luette,  et  c’est  cons¬ 
tamment  du  côté  où  elles  son  le  plus  nom¬ 
breuses  et  le  plus  épaisses  que  l’amygdale 
est  le  plus  développée,  et  que  les  ganglions 
cervicaux  et  sous-maxitlaires  sont  le  plus 
volumineux.  Après  quelque  temps ,  les  pla¬ 
qués  se  circonscrivent  d’un  cercle  rouge, 
se  décollent ,  et  en  se  détachant  ainsi  par 
lambeaux,  laissent  suinter  quelques  gout¬ 
telettes  de  sang.  La  salive  est.  écumeuse  et 
extrêmement  fétide  comme  dans  la  stoma¬ 
tite  gangréneuse;  les  plaques  gangréneuses 
peuvent  s’étendre  aux  fosses  nasales.  On 
observe,  alors  un  écoulement  par  les  narines 
d’un  liquide  séreux,  jaunâtre  ou  sanguino¬ 
lent,  souvent  accompagné  d’épistaxis  :  à  me¬ 
sure  que  les  plaques  se  détachent,  elles  se 
renouvellent,  dans  l’espace  de  quelques 
heures  ;  les  dernières  formées  sont  ordinaire¬ 
ment  plus  blanches  et  plus  minces  que  cel¬ 
les  qu’elles  remplacent ,  enfin  elles  cessent 
de  se  renouveler:  d’autres  fois  elles  tombent 
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dans  une  sorte  de  déliquium  ou  se  ramol¬ 
lissent  en  partie  comme  de  la  bouillie  ;  elles 
sont  ensuite  expulsées  avec  des  fragments 
de  membrane  et  un  mucus  sanguinolent. 
M.  Guersent  a  observé  que,  dans  quelques 
cas  d’angine  pseudo-membraneuse  sporadi¬ 
que  ,  sur-tout  lorsque  les  fausses  membra¬ 
nes  sont  peu  étendues ,  au  lieu  de  se  soule¬ 
ver,  elles  adhèrent  fortement  à  la  mu¬ 
queuse,  et  qu’elles  peuvent  être  résorbées. 
A  mesure  que  la  résolution  de  la  maladie 
s’opère  ainsi  dans  le  pharynx ,  les  ganglions 
voisins  diminuent  de  volume  et  cessent 
d’être  douloureux ,  mais  quelquefois  ils 
suppurent. 

Aux  signes  locaux  que  nous  venons  d’ex¬ 
poser  ,  se  joignent  des  symptômes  généraux  : 
la  pâleur  et  la  bouffissure  de  la  face,  l’al¬ 
tération  plus  ou  moins  profonde  des  traits; 
dans  quelques  cas ,  sur  tout ,  orsque  la  ma¬ 
ladie  règne  épidémiquement ,  on  remarque 
sur  les  lèvres,  autour  du  nez ,  derrière  les 
oreilles ,  en  un  mot  sur  les  limites  des  mu  - 
queuses ,  des  excrétions  qui  prennent  l’appa¬ 
rence  de  pseudo-membranes. 
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Lorsque  les  viscères  de  l’abdomen  sont 
affectés  secondairement,  la  langue  est  gon¬ 
flée,  couverte  d’un  enduit  muqueux  très- 
épais;  elle  est  souvent  rouge  sur  les  bords; 
quelquefois  il  y  a  des  vomissements  fréquents. 
La  constipation  se  remarque  ,  ordinairement 
au  début  de  la  maladie;  elle  est  souvent 
ensuite  remplacée  par  une  diarrhée  fétide. 
Le  pouls  toujours  plus  ou  moins  fébrile  dès 
le  début,  parfois  fort  et  plein,  devient 
ordinairement  plus  petit  lorsque  l’angine  a 
prisbeaucoupd’intensité^  et  qu’elle-  se  prolon¬ 
ge.  La  fièvre  offre  toujours  des  exacerbations 
irrégulières  à  divers  instants  de  la  journée, 
Les  organes  de  la  respiration  sont  souvent 
envahis  par  l’exsudation  pseudo-membra¬ 
neuse  qui  s’étend  du  larynx  à  la  trachée 
artère  et  aux  bronches  :  c’est  un  véritable 
croup  ;  il  survient  quelquefois ,  <|u  troisième 
au  septième  jour  ,  une  pneumonie  qu’il  faut 
avoir  bien  soin  de  ne  pas  méconnaître  ;  elle 
peut  continuer  même  après  la  disparition  des 
accidents  de  l’angine. 

Pendant  toute  là  durée  de  l’angine  couen- 
neuse ,  les  sens  restent  ordinairement  élran- 


CÔÜÉKNÊÙSE.  227 

gers  au  désordre.  Celte  affection  paraît  être 
purement  locale  -,  c’est  donc  sur  le  traitement 
local  qu’il  faut  compter ,  Car  on  peut  ainsi 
empêcher  le  mal  de  se  propager  vers  les  or¬ 
ganes  intérieurs  et  sur  ceux  de  là  respiration 
en  particulier  :  l’angine  diphtérite  est  celle 
qui  s’étend  lé  plus  facilement  de  proche  en 
proche. 

Les  acides,  comme  caustiques,  doivent  âtré 
employés;  l’acide  hydro-chlorique  est  géné¬ 
ralement  préféré  aux  autres  acides.  Là  pro¬ 
portion  doit  être  différente  suivant  le  degré 
de  l’inflammation  et  suivant  la  rapidité  de  sa 
marche.  Lorsque  celle-ci  est  rapide,  il  faut 
promptement  cautériser  avec  de  l’acide  pur 
ou  presque  pur,  sur- tout  si  les  parties  sont 
peu  douloureuses;  mais  si  la  maladie  marché 
lentement,  on  peut  mitiger  i’aClion  dé  l’a- 
cidé  avec  uü  tiers  où  un  quart  dé  miel  rosat. 
On  porte  les  solutions  acides  sur  les  parties 
malades  à  l’aidé  d’une  éponge  fixée  sur  une 
baleine  ou  au  moyen  d’un  pinceau  de  char¬ 
pie.  On  peut  également  employer  avec  suc¬ 
cès  et  de  la  même  manière  les  solutions  très 
Concentrées  de  sulfate  acide  d’alumine ,  fai- 
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tes  avec  une  partie  de  ce  sel  sur  deux  ou 
trois  parties  d’eau.  Le  chlorure  d’oxide  de 
sodium ,  dissous  dans  un  cinquième  ou  dans 
un  sixième  de  son  poids  de  liquide ,  remplace 
la  solution  d’alumine  :  on  peut  aussi  l’em¬ 
ployer  en  poudre.  Quand  l’inflammation  pseu¬ 
do-membraneuse  est  fort  étendue,  que  les 
ganglions  sont  tellement  gonflés  que  le  malade 
ne  peut  se  gargariser,  il  faut  injecter  les  li¬ 
quides  dans  le  pharynx  à  l’aide  d’une  serin¬ 
gue  ,  le  malade  ayant  une  cuvette  devant  lui. 
Les  solutions  de  nitrate  d’argent  cristallisé 
qu’on  peut  composer  dans  la  proportion 
d’une  partie  sur  cinq  à  six  d’eau ,  peuvent 
être  également  employées  et  portées  dans  le 
pharynx  avec  l’éponge  et  le  pinceau.  On 
peut  aussi  cautériser  avec  un  crayon  de  ni¬ 
trate  d’argent  qu’on  dirige  sur  le  siège  même 
du  mal  ,  après  qu’on  a  eu  préalablement  la 
précaution  de  mouiller  légèrement  la  pierre , 
afin  que  le  caustique  agisse  instantanément. 
Cette  manière  d’employer  le  nitrate  d’argent 
est  commode,  mais  n’est  cependant  pas  sans 
inconvénient  :  lorsque  les  parties  sont  très 
douloureuses,  îe  crayon  les  blesse  et  les 


COTJENNEÜSE.  229 

irrite  ;  il  est  aussi  à  craindre  qu’il  ne  se  brise 
et  qu’il  ne  s’en  échappe  un  morceau  ,  ce  qui 
serait  dangereux  et  pourrait  devenir  mortel. 
On  souffle  avec  avantage  sur  les  parties 
malades  le  sulfate  acide  d’alumine  réduit  en 
poudre,  ou  bien  le  calomel  :  ces  poudres  peu¬ 
vent  être  associées  à  la  gomme  arabique  pul¬ 
vérisée.  On  se  sert  pour  ces  insufflations 
d’un  tube  de  verre  ou  d’un  tuyau  de  plu¬ 
me,  ou  mieux  encore  d’une  espèce  de  souffloir 
imaginé  par  M.  Bretonneau  ;  cés  insuffla¬ 
tions  ont  quelquefois  cependant  linconvé- 
nient  d’excitér  la  toux  et  dé  déterminer  Iaj 
sécheresse  du  gosier;  elles  sont  d’ailleurs! 
très  difficiles  h  employer ,  sur-tout  chez  les 
enfants.  M.  Guersent  préfère,  et  avec  raison, 
les  poudres  qu’il  fait  incorporer  dans  des 
confitures  ou  du  miel,  en  ayant  soin  que  le 
malade  les  laisse  fondre  dans  la  bouche. 

Il  est  souvent  utile  défaire  alterner  ces 
applications  avec  les  gargarismes  adoucis¬ 
sants  (voir  le  formulaire) ,  ou  bien  avec  le 
lait.  Les  lotions  émollientes  sont  même  les 
seules  qui  peuvent  convenir  dans  beaucoup 
de  cas  d’angines  pseudo-membraneuses ,  où 
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les  parties  sont  ordinairement  beaucoup  plus 
sensibles  que  dans  l’angine  diphtérique.  Lors¬ 
que  la  douleur  et  l’inflammation  sont  légè- 
re$,  on  se  sert  avec  avantage  de  gargarismes 
acidulés,  composés  d’un  gros  de  sulfate  acide 
d’alumine  pour  six  onces  d’eau ,  édulcorés 
avec  le  sirop  de  mûres  ou  le  miel  rosat. 

Après  l’emploi  des  topiques ,  viennent  les 
boissons  adoucissantes,  mucilagineüses,  les 
émulsions,  le  petit-lait  ,  qui  sont  souvent  les 
seuls  liquides  que  le  malade  puisse  supporter 
dans  la  première  période  :  mais  lorsque  l’ir¬ 
ritation  a  diminué,  les  boissons  acidulées  dob 
vent  être  adoptées  de  préférence .  La  saignée 
générale ,  quand  il  y  a  beaucoup  de  fièvre, 
est  avantageuse  ;  elle  l’est  même  dans  la 
seconde  période ,  si  la  fièvre  ne  cède  pas  et 
s’accompagne  d’une  toux  assez  fréquente  qui 
peut  faire  craindre  une  inflammation  du 
poumon.  Dans  le  cas  où  la  fièvre  est  modé¬ 
rée ,  on  peut  remplacer  les  saignées  géné¬ 
rales  par  l’application  de  sangsues  sur  lès 
parties  latérales  du  cou  :  lorsqu’il  existe  des 
vomissements,  on  les  appliquera  sur  la  région 
épigastrique,  sur-tout  si  l’on  soupçonne  une 
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inflammation  de  1! estomac.  Quand  cet  organe 
ne  participe  pas  à  la  phlegtnasie  du  pharynx, 
on  pourra  essayer  des  vomitifs  qui ,  dans  la 
seconde  et  dans  la  troisième  période  de  la 
maladie,  peuvent  être  utiles  en  facilitant  l’ex^ 
pulsion  des  fausses  membranes. 

Les  vésicants  et  les  rubéfiants  ne  convien¬ 
nent  guère  que  dans  le  cas  où  la  maladie  se 
propage  vers  les  voies  aériennes  et  donne 
lieu ,  soit  à  des  catarrhes,  soit  à  des  pneumo¬ 
nies  ou  au  croup. 

Les  bains  tièdes  qui  agissent  à  la  fois  com¬ 
me  révulsifs  doux  à  la  peau  ,  et  comme  ca  1- 
mant  l’état  fébrile  et  les  douleurs  locales  , 
sont  d’un  usage  avantageux  . 

Il  est  très  rare  que  la  véritable  gangrène 
se  rencontre  avec  les  plaques  pseudo- mem¬ 
braneuses.  On  les  observe  plutôt  dans  quel¬ 
ques  épidémies  de  scarlatine  compliquée  de 
maux  de  gorge  :  c’est  donc  improprement 
que  l’on  a  appelé  gangréneux ,  certains  maux 
de  gorge  qui  n’offrent  que  des  productions 
pseudo-membraneuses.  Il  est  incontestable 
cependant  (M.  Guersent  )  qu’on  observe 
quelquefois  la  gangrène  dans  les  fusses  gut- 
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turales  sans  aucune  exsudation  membraneu- 
se.  Toutes  les  inflammations  gutturales  peu* 
vent  offrir  dans  leur  dernière  période  des 
eschàrres  véritablement  gangréneuses  sans 
changer  pour  cela  dé  caraetère. 


DE  L*ANG1NE  PHARYNGÉE  GANGRÉNEUSE. 

Cette  affection,  qui  a  été  décrite  sous  les 
noms  d’angine  maligne  £  d’esquinancie ,  de 
mal  de  gorge  gangrénenx  (Fothergill.)  etc. , 
attaque  principalement  les  enfants  d’un  tem¬ 
pérament  lymphatique. 

Au  début,  l’enfant  éprouve  quelques  ver¬ 
tiges;  en  même  temps,  il  survient  des  alter¬ 
natives,  de  frisson  ou  de  froid  et  de  chaleur 
plus  ou  moins  intense;  alors  la  tête  devient 
douloureuse ,  le  cou  se  raidit ,  le  gosier  s’en¬ 
flamme;  il  y  a  quelquefois  des  nausées ,  des 
vomissements,  de  la  diarrhée.  On  aperçoit 
dans  l’intérieur  de  la  bouche,  tantôt  une 
couleur  rosée,  qni  domine  vers  les  piliers 
postérieurs  du  palais ,  dans  les  angles  au* 
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dessus  des  amygdales,  et  sur  les  glandes 
mêmes  ;  tantôt  ces  organes  paraissent  recou¬ 
verts  d’une  tache  étendue  et  irrégulière  , 
blanchâtre  au  centre  et  rouge  sur  les  bords; 
les  paro  tides  s’engorgent  bientôt  et  deviennent 
dures  et  douloureuses  :  souvent  le  cou,  le 
visage,  la  poitrine,  les  mains  et  les  doigts 
se  gonflent  et  prennent  une  teinte  érysipé¬ 
lateuse  ,  dont  les  progrès  font  assez  ordinaire¬ 
ment  cesser  les  envies  de  vomir  et  la  diarrhée. 
Le  délire  survient,  ou  bien  le  malade  tombe 
alors  dans  l’assoupissement  et  le  coma  ;  les 
sueurs  deviennent  colliquatives.  Il  y  a  des 
alternatives  d’exaspération  et  de  soulagement; 
le  pouls  est  très  fréquent  ;  il  est  souvent  dur 
et  d’autres  fois  souple  et  plein,  il  n’a  jamais 
la  force  du  pouls  inflammatoire. 

Cette  maladie  peut  se  terminer  par  le  retour 
à  la  santé  ou  par  la  mort;  la  première  de  ces 
terminaisons  est  annoncée  par  la  marche 
modérée  des  symptômes  et  p^r  leur  rémission 
vers  le  quatrième  ou  cinquième  jour.  La  peau 
reprend  alors  sa  couleur  naturelle,  le  pouls 
se  ralentit,  la  chaleur  diminue,  les  escharres 
tombent  et  les  ulcérations  se  séparent;  l’en- 
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fant  recouvre  enfin  son  spmmeil  et  son  appé¬ 
tit.  Au  contraire,  lorsque  la  mort  doit  s’en 
süivre,  on  le  prévoit  à  la  couleur  rouge, 
livide  et  noire  des  escharres,  à  leur  étendue, 
à  leur  profondeur ,  à  la  sanie  infecte ,  d’abord 
limpide ,  ensuite  plus  ou  moins  épaisse,  qui 
en  découle,'  l’excoriation  du  canal  intestinal 
produite  par  la  déglutition  d’une  partie  de 
cette  matière  âcre ,  est  décelée  par  une  diar¬ 
rhée  qui  dure  plusieurs  semaines,  et  finit 
par  consumer  les  malades  ;  enfin  à  des  hé¬ 
morrhagies  passives  par  le  nez ,  la  bouche* 
etc.,,  comme  dans  les  fièvres  adynamiques. 

Le  traitement  de  l’angine  gangréneuse  se 
divise  en  général  et  en  local  :  dans  le  premier 
cas,  si  le  sujet  est  vigoureux,  on  appliquera  un 
grand  nombre  de  sangsues ,  et  l’on  pourra  y 
revenir  deux  ou  trois  fois  ;  mais  les  premiers 
jours  passés,  il  faut  être  avare  du  sang;  alors 
on  se  trouvera  souvent  bien  d’administrer  un 
voinitif;  le  tarare  stibié  est  préférable  à  l’ipé¬ 
ca  quanha  ,  à  moins  qu’il  n’y  ait  de  la  diarrhée; 
le  calomel  donné  à  petites  doses,  mais  rappro¬ 
chées,  pour  éviter  l’effet  purgatif,  a  souvent 
réussi  dans  cette  période;  on  l’administre  à 


gangréneuse.  $gg 

un  demi-grain,  d’heure  en  heure.  M.  Bretons- 
peau,  dans  un  cas  désespéré,  en  a  obtenu  un 
grand  supeès  à  la  dos©  de  deux  et  trois  gros 
en  vingt-quatre  heures  ;  les  friptions  §ur  le 
CPU  avee  l’onguent  mercuriel  augmentent 
l’effet  du  calomel;  mais  il  faut  suspendre  si 
la  salivation  vient  à  avoir  lieu. 

Lorsque  les  symptômes  persévèrent,  si  la 
prostration  des  forces  survient,  on  recourra 
aux  toniques  et  aux  excitants ,  après  avoir 
hi©n  examiné  l’état  des  organes  digestifs*  Ces 
moyens  ne  réussissent  ici  que  comme  déri¬ 
vatifs.  Les  sinapismes,  les  vésicatoires,  les 
bains  4©  pieds  seconderont  puissamment  l’effet 
4es  remèdes  intérieurs,  Le  musc,  l’assa-fœtida 
en  lavements  ou  bien  en  potions  ont  été  con¬ 
seillés. 

Le  traitement  local  de  l’angine  gangréneuse 
a  pour  but  d’apaiser  les  symptpmesqui  ont  leur 
siège  dans  la  gorge,  et  de  prévenir  des  suites 
fâcheuses.  Lorsque  les  amygdales  ,  le  voile 
du  palais  et  le  pharynx  viennent  k  s’ulcérer  , 
il  faut  recourir  aux  gargarismes  détersifs  (voir 
le  formulaire),  supposant  toujours  que  l’en¬ 
fant  soit  dans  un  âge  et  dans  un  état  à  pouvoir 
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eh  faire  usage;  mais  si  l’escharre  est  cendrée 
livide  ou  noire ,  qu’il  existe  en  même  temps 
une  faiblesse  considérable,  on  doit  employer  , 
dans  le  but  de  prévenir  la  gangrène,  les  gar¬ 
garismes  stimulants  elles  antiseptiques  (voir 
le  formulaire.) 


DU  CROUt*. 

La  multiplicité  des  noms  sous  lesquels 
cette  maladie  a  été  décrite  par  les  auteurs, 
a  jeté  beaucoup  de  confusion  dans  son  étude. 

Les  symptômes  d’invasion  sont  ordinaire¬ 
ment  ceux  d’un  catarrhe  du  larynx  avec  ou 
sans  corysa ,  avec  fièvre  ou  sans  fièvre.  La 
toux  est  d’abord  plus  ou  moins  légère  ,  assez 
sèche,  un  peu  rauque  ou  aiguë;  le  malade  se 
plaint  quelquefois  d’une  légère  douleur  à  la 
partie  antérieure  du  cou  qui,  dans  certains 
cas ,  offre  du  gonflement.  En  examinant  le 
pharynx  on  n’aperçoit  aucune  trace  d’inflam¬ 
mation  ni  de  tuméfaction.  Cette  première 
période  peut  durer  un  ou  plusieurs  jours , 
cependant  dans  quelques  cas  rares,  elle  se 
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termine  promptement  sur  la  fin  du  premier 
jour  ou  au  bout  de  quelques  heures ,  mais 
jamais  elle  ne  manque  complètement. 

Le  croup  proprement  dit  ne  se  manifeste 
jamais  saus  être  précédé  d’une  petite  toux 
catarrhale ,  pendant  quelques  heures  au 
moins  ;  mais  souvent  cette  toux  est  si  rare 
et  si  légère  ,  que  les  personnes  qui  entourent 
le  malade  n’y  font  aucune  attention  ,  de  sorte 
que  lorsque  la  première  quinte  survient ,  on 
la  regarde  comme  le  début  de  la  maladie; 
c’est  ce  qui  arrive  souvent  dans  les  croups 
qui  marchent  très  rapidement  et  que  l’on  ap¬ 
pelle  foudroyants. 

Les  symptômes  caractéristiques  sont ,  une 
voix  sonore  particulière ,  avec  sifflement ,  un 
bruissement  ou  sifflement  laryngo-trachéal  à 
toutes  les  inspirations  ,  une  aphonie  ou  un  en¬ 
rouement  entre  les  quintes,  et  une  suffocation 
remarquable  pendant  les  accès  de  toux.  A  ces 
signes  se  joignent  un  peu  de  bouffissure  de  la 
face  et  de  la  pâleur ,  excepté  dans  les  quintes 
et  les  exacerbations  fébriles;  les  lèvres  sont 
ordinairement  un  peu  violettes,  la  somnolence 
et  la  tristesse  sont  prononcées.  La  toux  s’ac* 
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pagne  quelquefois  de  vomissements,’  le  pouls 
et  lesmouvements.  de  la  respiration  sont  fré¬ 
quents.  Une  observation  des  plus  importantes 
à  faire,  c'est  que  lorsque  les  quintes  sont  suivies 
de  vomissement,  la  gêne  delà  respiration  dimi¬ 
nue  momentanément,  l’abattement  cesse,  et  le 
malade  revient  pendant  quelques  instants  à 
sa  gaieté  naturelle. 

La  dernière  période  est  caractérisée  par 
l’accroissement  de  tous  les  symptômes ,  l'ac¬ 
célération  de  la  respiration  et  du  pouls ,  le¬ 
quel  est  petit,  fréquent,  irrégulier,  intermit¬ 
tent  ;  la  toux  est  rare  ou  nulle,  moins  sonore, 
mais  elle  conserve  toujours  les  mêmes  carac¬ 
tères  ;  l’aphonie  est  complète;  plus  la  maladie 
s’aggrave ,  plus  l’assoupissement  augmente  , 
et  le  malade  n’en  sort  que  lorsqu’il  est  tour¬ 
menté  par  les  angoisses  de  la  suffocation,, 
qui  se  répètent  souvent;  alors  il  s’agite  avec 
effort  pour  respirer ,  porte  sa  tête  en  arrière, 
se  lève  sur  son  séant ,  se  jette  même  hors  du 
lit,  La  tête  et  le  corps  sont  couverts  d’une 
sueur  froide  ,  et  le  malade  périt  dans  un  état 
d’angoisse  inexprimable ,  ou  s’éteint  dans  un 
affaissement  extrême  avec  pâleur  et  décom¬ 
position  de  la  face. 
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On  a  distingué  des  croups  muqueux,  in¬ 
flammatoires,  adynàmîqués  ,  spasmodiques , 
etc.  Nous  ne  les  étudierons  pas  en  particulier; 
il  nous  suffit  ici  de  tracer  'aussi  exactement 
que  possible  une  image  fidèle  de  cette  terrible 
maladie,  et  d’en  indiquer  le  traitement  le  plus 
efficace  en  général.  Quant  aux  modifications 
que  cé  traitement  demandé  dans  telle  ou  telle 
circonstance ,  les  indications  sont  faciles  à 
saisir  pour  le  médecin  attentif,*  il  serait  su¬ 
perflu  de  faire  un  tableau  spécial  dé  chacun 
des  traitements  particuliers  qüe  la  maladie 
peut  réclamer  :  seulement ,  nous  les  indique¬ 
rons  ,  pour  tenir  l’attention  du  praticien 
éveillée. 

Le  croup  peut  se  compliquer  avec  ün  grand 
nombre  de  maladies,  mais  principalement 
avèc  l’angine  pharyngienne  Couènneuse  (voir 
cette  maladie),  la  bronchite,  la  pneumonie, 
la  phthisie  pulmonaire,  la  gastrite  et  les  enté¬ 
rites;  enfin,  on  le  rencontre  avec  la  rougeole, 
la  scarlatine  j  la  variole. 

Dans  le  traitement  du  croup,  on  doit  avoir 
pour  but,  io  dé  diminuer  l’inflammation, 
et- S’empêcher,  s’il  est  possible,  la  formation 
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de  la  fausse  membrane  ;  a0  de  faciliter  le  dé¬ 
collement  et  la  dissolution  de  la  concrétion 
pseudo-membraneuse;  3°  de  provoquer  l’ex- 
puilion  des  lambeaux  membraneux  détachés, 
ou  des  mucosités  qui  sont  le  produit  de  la 
dissolution. 

Pour  remplir  la  première  indication ,  tous 
les  antiphlogistiques ,  les  vomitifs  et  les  dé¬ 
rivatifs  ont  été  successivement  ou  même  si¬ 
multanément  mis  en  usage ,  mais  les  saignées 
tiennent  le  premier  rang;  elles  doivent  être 
employées  dans  le  croup  simple,  sporadique, 
ou  épidémique  chez  les  enfants  forts  et  san¬ 
guins  ;  les  saignées  locales  par  les  sangsues , 
ou  les  ventouses  scarifiées,  sont  les  seules, 
qui  conviennent  chez  les  enfants  très  jeunes: 
dès  qu’on  peut  ouvrir  la  veine  ,  les  saignées 
générales  sont  Lien  préférables  et  sur-tout 
indispensables  dans  les  complications  du 
croup  avec  la  bronchite ,  la  pleurésie  ou  la 
pneumonie;  chez  les  sujets  faibles;  les  sai¬ 
gnées  ne  sont  pourtant  pas  toujours  néces¬ 
saires;  dans  les  cas  de  certaines  complications 
d’embarras  gastrique,  ou  d’angine  couen- 
neuse  asthénique ,  elles  deviendraient  souvent 
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nuisibles  et  pourraient  accélérer  la  mort. 
(Voir  angine  couenneuse.) 

Les  vomitifs  sont  en  général  très  nécessai¬ 
res  dans  cette  affection ,  par  l’avantage  qu’ils 
ont  de. porter  a  la  peau,  d’agir  comme- dé¬ 
rivatifs  sur  l’estomac  et  le  canal  intestinal  : 
s’ils  ne  facilitent  pas  la  résolution  de  la  phleg- 
masie  ,  il  est  certain  au  moins  qu’ils  dimi¬ 
nuent  momentanément  les  spasmes  et  la 
suffocation  qui  en  est  la  suite,  lors  même 
qu’ils  ne  provoquent  l’évacuation  d’aucun 
lambeau  membraneux  :  c’est  ce  que  la  nature 
nous  indique  elle-même.  Parmi  les  vomitifs, 
ceux  qui  agissent  plus  sûrement  et  plus 
promptement,  doivent  être  préférés  :  ainsi, 
excepté  chez  les  très  jeunes  enfants  où  l’on 
peut  se  servir  d’ipécacuanha  ou  de  sirop  d’i- 
pécacuanha,  l'émétique  est  en  général  pré¬ 
férable;  ses  effets  sont  plus  constans.  Le 
sulfate  de  zinc  donné.à  la  dose  de  cinq  grains , 
jusqu’à  quinze ,  suivant  l’âge  des  enfants , 
agit  encore  plus  promptement. 

Les  dérivatifs  simples ,  tels  que.  les  pédilu- 
ves,  les  cataplasmes  émoljients  et  les  fomen¬ 
tations  sur  les  extrémités  inférieures,  doi- 


•21 


DO  GROUP. 


24* 

vent  être  employés,  dès  le  début  de  la  ma¬ 
ladie  ,  concurremment  avec  les  saignées  , 
parce  qu’ils  tendent  au  même  but;  ensuite, 
les  dérivatifs  plus  actifs,  pour  les  cas  plus 
graves,  comme  les  vésicatoires  et  les  sina¬ 
pismes  :  ils  conviennent  particulièrement 
dans  le  croup  muqueux  et  adynamiqüe  ;  On 
les  appliquera  d’abord  aux  extrémités  supé¬ 
rieures  et  ensuite  sur  la  poitrine. 

Dès  que  les  symptômes  inflammatoires 
auront  été  calmés,  il  faudra  aussitôt  passer 
auxmoyénsqui  tendent  à  remplir  la  princi¬ 
pale  indication  et  à  faciliter  le  décollement 
et  la  dissolution  de  la  fausse  membrane.  Le 
polygala ,  l’oximel  scillitique,  l’ammoniaque , 
les  hydro-sulfures  d’antimoine ,  le  carbonate 
d’ammoniaque ,  de  potasse  et  le  sulfure  de  1 
potassé  et  de  soude,  ainsi  que  les  prépara¬ 
tions  mercurielles  ,  sont  les  médicaments'  le 
plus  généralement  recommandés,  et  mis  en 
usage,  soit  seuls,  soit  combinés  avec  les  anti¬ 
spasmodiques.  Le  calomel,  à. la  dose  d’un  de¬ 
mi-grain,  ou  d’un  à  deux  grains  d’heüre  en 
heure ,  est  d’un  puissant  secours.  Les  fric¬ 
tions  mercurielles  secondent  parfaiiernen t  le 
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calomel;  mais  il  faut  bien  faire  attention 
d’éviter  la  salivation. 

On  donne  le  polygala  à  la  dose  d’une  demi- 
once  en  décoction  dans  huit  onces  d’eau  par 
cuillerées  à  bouche,  d’heure  en  heure. 

L’oximel  scillitique  a  ,  comme  les  hydro- 
sulfures,  de  grands  avantages,  sur-tout  lors¬ 
qu’il  est  associé  avec  d’autres  expectorants. 
La  potion  anticroupale  de  l’hôpital  des  En¬ 
fants  (voir  le  formulaire)  est  particulièrement 
utile  dans  le  croup  muqueux, 

L’ammoniaque,  le  carbonate  et  l’hydro- 
chlorale  d’ammoniaque  ,  le  carbonate  de 
potasse,  ont  été  employés  à  l’extérieur  en. 
frictions  ,  et  à  l’intérieur  à  la  dose  de  quel¬ 
ques  gouttes  ou  de  quelques  grains  dans  des 
véhicules  mucilagineux. 

La  troisième  et  dernière  indication  qui 
reste  à  remplir ,  est  de  solliciter  l’expulsion 
de  la  fausse  membrane.  C’est  ici  que  l’on 
retrouve  des  avantages  dans  les  vomitifs , 
lorsque  les  malades  ne  sont  pas  trop  affaiblis  ; 
et  si  l’inflammation  de  l’estomac  ne  s’oppose 
pas  à  leur  emploi ,  les  secousses  répétées  > 
produites  par  çç  moyen ,  déterminent  sou- 
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vent  l’expulsion  fies  fausses  membranes ,  sur¬ 
tout  si  elles  sont  flottantes  dans  la  trachée. 

Si  les  émétiques  sont  insuffisants  ,  on  provo¬ 
quera  les  vomissements  en  introduisant  dans 
le  pharynx  une  plume  garnie  de  ses  barbes. 
Les  sternutatoires  insufflés  dans  le  nez  des 
enfants  à  l’aide  d’un  petit  tube,  peuvent  être 
quelquefois  utiles. 

Les  affusions  froides  ont  été  conseillées  par 
le  docteur  Harders  de  Saint  Pétersboùrg, 
M.  Giraudy  recommande  les  la  vements  drasti¬ 
ques  ,  composés  d’une  décoction  de  graine  de 
lin ,  à  laquelle  on  ajoute  du  jalap  pulvérisé  à  la 
dose  d’un  demi-gros  à  un  gros  et  demi,  selon 
l’âge.  M.  Chaussier  a  regardé  le  sulfure  de 
potasse  comme  spécifique  du  croup  et  de  la 
coqueluche;  la  dose  est  depuis  six  grains 
jusqu’à  dix , matin  et  soir ,  mais  le  sirop  de  foie 
de  soufre,  plus  agréable  à  prendre,  indiqué 
par  Wiiliset  Boerhaave  ,  n’est  point  à  négl  iger 
dans  le  traitement  de  cette  affection.  M.  Va 
lentin  propose  l’application  d’un  cautère  ac¬ 
tuel,  lorsque  par  le  défaut  de  succès  des  pre¬ 
miers  moyens  mis  en  usage ,  l’enfant  est 
menacé  de  suffocation.  On  a  aussi  essayé 
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plusieurs  moyens  Chirurgicaux,  pour  déta¬ 
cher  et  extraire  immédiatement  la  fausse 
membrane  du  larynx  ou  de  la  trachée ,  tels 
sont  une  algalie  ,  une  sonde,  introduite  dans 
les  voies  aériennes.  M.  Dupuytren  s’est  servi 
d’une  baleine  avec  une  éponge,  mais  cela 
sans  succès. 

La  trachéotomie ,  est  beaucoup  trop  rare¬ 
ment  employée ,  et  surtout  employée  trop 
tard.  Quel  danger  peut-elle  entraîner  par 
elle  même  P  elle  peut  tout  au  plus  être  inu¬ 
tile  ,  mais  jamais  nuisible.  G’est  un  préjugé 
funeste  qui  la  fait  généralement  rejeter. 


DE  DA,  ROUGEOLE. 

La  rougeole  est  une  maladie  réputée  con¬ 
tagieuse  ;  elle  ne  se  montre  le  plus  générale¬ 
ment  qu’une  fois  dans  la  vie,  et  consiste  en 
taches  rouges  de  l’étendue  k  peu  près  d’une 
lentille,  de  figure  irrégulière,  s’élevant  peu, 
au  dessus  du  niveau  de  la  peau,  ne  conte¬ 
nant  aucun  liquide  et  ne  tendant  pas  è  la 
2.1* 
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suppuration.  Ces  taches  qui  paraissent  le 
troisième  ouïe  quatrième  jour  delà  maladie, 
d’abord  au  visage  et  au  cou,  puis  à  la  poitrine, 
au  ventre  et  aux  membres,  commencent  à 
pâlir  vers  le  sixième  ou  septième  jour;  la 
peau  devient  alors  rude  au  toucher,  l’épi¬ 
derme  se  fend  et  tombe  en  écailles  furfura- 
cées  ;  la  fièvre ,  la  toux ,  qui  ordinairement 
diminuent  vers  le  huitième  ou  le  dixième  jour, 
peuvent  durer  plus  long-temps.  Il  n’est  pas 
rare  de  voir  survenir,  à  la  suite  de  la  rougeole, 
des  Pphthaknies  graves  et  rebelles,  des  en¬ 
gorgements  scrofuleux;  elle  laisse  aussi  à 
sa  suite  des  dartres  ,  des  ulcères. 

L’éruption  de  la  rougeole  est  le  plus  sou¬ 
vent  précédée  par  un  sentiment  de  froid  et 
par  des  frissons,  auxquels  succèdent  de  la 
soif,  de  la  chaleur,  de  la  céphalalgie,  des 
douleurs  dorsales  et  lombaires,  de  la  rougeur 
à  la  face  et  aux  yeux ,  l’épiphora ,  le  gonfler 
ment  des  paupières,  quelquefois  des  nausées- 
et  même  des  vomissements  ;  à  ces  divers 
symptômes  se  joignent  encore  une  toux 
sèche de  l’enrouement,  de  la  dispnée,  des 
éternuements  répétés ,  un  écoulement  de 
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mùcus  âcre  par  les  narines;  le  pouls  est  en 
même  tems  fort  et  fréquent.  La  rougeole  a 
été  fort  long -tems  confondue  avec  la  scarla¬ 
tine;  ce  dernier  exanthème  en  diffère  toute¬ 
fois  beaucoup  par  sa  marche  et  par  la  rou¬ 
geur  uniformément  répandue  sur  tout  le 
corps ,  ou  disposée  par  larges  plaques. 

La  coqueluche  peut  accompagner  la  rou¬ 
geole.  Ces  deux  maladies  marchent  alors  en¬ 
semble  et  s’associent  ;  ce  qui  augmente  leur 
danger  respectif. 

Les  suites  de  la  rougeole  sont  quelquefois 
plus  à  craindre  que  la  maladie  elle-même; 
elle  laisse  souvent  les  intestins  dans  un  état 
qui  entretient  une  diarrhée  chronique.  Les 
enfants  à  la  mamelle  sont  parfois  atteints  d’un 
dévoiement  de  couleur  verdâtre,  de  légers 
tremblements  des  mains,  et  même  de  convul¬ 
sions  qui  ne  sont  pas  en  général  d’un  très- 
fâcheux  augure. 

Si  la  rougeole  est  simple ,  pn  devra  se  bor¬ 
ner  aux  remèdes  qui  conviennent  dans  les 
affections  catarrhales,  c’est-à-dire  à  ceux 
propres  à  calmer  la  toux  qui  fatigue  le  ma¬ 
lade-  ;  ainsi ,  boissons  pectorales ,  infusion  de 
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mauve,  de  violette,  de  tussilage,  de  bouillon 
blanc,  édulcorées  avec  les  sirops  de  gomme, 
de  guimauve,  etc.  Dès  le  principe  de  la  ma¬ 
ladie  et  pour  favoriser  l’éruption ,  on  pourra 
prescrire  quelques  bains  de  pieds  sinapisés. 
Si  la  toux  ne  cesse  pas,  on  aura  recours  à 
l’administration  d’unlooch,  d’un  julep,  avec 
addition  d’une  demi-once  de  sirop  diacode , 
(sirop  de  pavot  blanc).  On  combattra  la 
douleur  de  gorge  par  des  cataplasmes  émol¬ 
lients,  placés  autour  du  cou ,  et  par  des  gar¬ 
garismes  acidulés.  (Voir  le  formulaire.)  S’il 
existe  des  symptômes  inflammatoires  pro¬ 
noncés,  les  antiphlogistiques  sont  indiqués, 
saignées  générales  et  locales.  II  ne  faut  pour¬ 
tant  point  pratiquer  de  saignées ,  sans  une 
nécessité  absolue ,  ni  tirer  plus  de  sang  qu’il 
n’cn  est  besoin;  on  causerait  par  la  une 
grande  faiblesse ,  et  l’on  prolongerait  la  con¬ 
valescence.  L’application  de  sangsues  sur  la 
poitrine  ou  à  la  tête  ,  quand  une  inflammation 
paraît  exister  dans  l’une  bu  dans  l’autre  de 
ces  cavités, est  plus  convenable  que  la  phlé¬ 
botomie. 

On  tiendra  le  ventre  libre  pendant  tout  le 
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cours  de!a  maladie  :  s’il  y  a  constipation,  il 
faudra  administrer  des  lavements  émollients, 
et  lorsque  la  desquamation  sera  sur  le  point 
de  se  terminer,  si  la  muqueuse  gastro  intes¬ 
tinale  n’a  été  que  très  légèrement  affectée, 
on  pourra  sans  nulle  crainte  recourir  à  l’em¬ 
ploi  des  laxatifs  doux. 

S’il  survenait  un  flux  de  ventre  abondant, 
on  le  modérerait  à  l’aide  des  astringents  unis 
à  l’opium,  des  demi-lavements  d’amidon,  mais 
on  ne  ferait  rien  contre  une  légère  diarrhée; 
dans  les  rougeoles  graves  ,  elle  est  souvent 
favorable.. 

Il  faut  avoir  bien  soin  que  la  température 
de  la  chambre  du  malade  soit  modérée,  les 
yeux  devront  être  garantis  d’une  lumière  vive 
pour  prévenir  l'Ophthalmie.  Si  l’éruption  tar¬ 
dait  trop  à  s’établir ,  les  boissons  diaphoni¬ 
ques,  les  bains,  les  demi-bains ,  les  manulüves 
sont  indiqués  pour  dissiper  Féréthîsme  de  la 
peau. 

DE  LA  ROSÉOLE  OU  FAUSSE  ROUGEOLE. 

La  roséole  est  une  affection  cutanée ,  non 
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contagieuse  ,  caractérisée  par  des  taches  ro^ 
ses  ,  diversement  figurées ,  sans  élevures  à  la 
peau  ,  ni  papules . 

La  rougeole  paraît  être  contagieuse,  la 
roséole  ne  l’est  point;  les  taches,  dans  cette 
dernière  sont  plus  roses ,  plus  larges  et  plus 
irrégulières  que  celles  de  la  rougeole;  il  n’ existe 
d’ailleurs  aucune  analogie  entre  les  phéno¬ 
mènes  précurseurs  des  deux  exanthèmes , 
ainsi  que  dans  leur  marche  et  leur  durée . 

La  teinte  de  la  peau ,  dans  la  scarlatine,  est 
plus  animée,  plus  persistante  et  plus  unifor¬ 
mément  répandue,  que 'dans  la  roséole;  la 
desquamation ,  qui  est  nulle ,  ou  à  peu  près , 
dans  faffection  qui  nous  occupe,  est  des  plus 
évidentes ,  et  en  quelque  sorte  caractéristique 
dans  la  scarlatine.  La  roséole,  en  un  mot,  n’en¬ 
traîne  aucun  danger  et  réclame  les  moyens 
les  plus  simples  j  ou  bien  ceux  que  nécessi¬ 
tent  les  affections  auxquelles  elle  est  liée. 

Bateman  décrit  sept  variétés  de  roséole  , 
que  nous  allons  passer  -  successivement  en 
revue,  en  leur  conservant  les  noms  adoptés 
par  Willan. 

SS  Ros&ola  (estiva.  Précédée  quelquefois 
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d’un  léger  mouvement  fe'brile ,  eétlé  éruption 
paraît  d’abord  à  la  face  et  au  cou,  pour  sè 
répandre  ,  après  un  jour  ou  deux,  sur  le  resté 
du  corps ,  en  déterminant  un  violent  prurit 
et  des  élancements.  Les  taches  qui  la  carac¬ 
térisent  sont  petites ,  distinctes,  de  formes 
variées,  plus  larges  et  plus  irrégulièrement 
figurées  que  Celles  de  la  rougeole,  et  séparées 
pâr  des  intervalles  larges  ou  la:  peau  conservé 
sa  feinte  naturelle.  D’abord  rouges,  ces  ta¬ 
ches  ne  tardent  point  à  prendre  la  couleur 
rosée  qui  leur  '  ést  propre  ;  rarriërè-gorgè 
offre  la  mèmè  coloration  ,  et  if  existe  dû  pèti 
d’embarras  dans  la  déglutition  ;  le  trois'iènfë 
jour  l’éruption  continue  à  être  animée  ; 
elle  s’éteint  ensuite  "pèa  S  peu,  en  laissant 
seulement  de  petites  tâchés  d’un  touge  foncé 
qui  disparaissent  complètement  lé  cinquiè¬ 
me  jour ,  et  qui  peuvent  revenir  à  plusieurs 
reprises. 

Rôseolà  autàmnaUs.  Cette  éruption  se  ma* 
nifeétè  ordinairement  chez  lès  ènfants  pen¬ 
dant  l’automne,  sôus  formé  dé  tachés  d’un  roS'é 
incarnat,  circulaires  ou  ovales  ,  qui  acquiè¬ 
rent  peu  à  peu  la  largeur  d’une  pièce  de  vingt 
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sous  ou  un  peu  plus,  et  occupent  sur-tout  les 
bras;  eiies  durent  une  semaine  environ  et 
ss  terminent  quelquefois  par  desquamation, 
sans  prurit,  ni  élancements.  Cette  affection  ne 
dérange  point  la  santé  et  ne  nécessite  aucun 
traitement.  Bateman  dit  qu’on  èn  abrège  la 
durée  par  l’usage  de  la  limonade  sulfurique. 

Roseolg.  annulata.  Cette  éruption  est  ex¬ 
cessivement  rare  ;  elle  se  présente  sous  forme 
d’anneaux  colorés  en  rose ,  dont  le  centre 
conserve  ta  couleur  de  la  peau.  Ces  anneaux 
qui  occupent  presque  toutes  les  parties  du 
corps ,  n’ont  d’abord  qu’une  ou  deux  lignes 
de  diamètre  mais  ils  s’élargissent  peu  à  peu , 
de  manière  que  leur  aire  centrale  acquiert 
quelquefois  jusqu’à  un  demi  pouce  de  diamè¬ 
tre.  Cette  variété  est  en  général  de  peu  de  du¬ 
rée  ,  quand  elle  est  accompagnée  de  symptô¬ 
mes  fébriles  :  dans  le  cas  contraire  elle  affecte 
une  forme  chronique.  Le  matin,  la  colora¬ 
tion  est  moins  vive,  mais  le  soir  ou  la  nuit  elle 
se  ranime  et  détermine  de  la  chaleur,  de  la 
démangeaison  et  des  picottements.  Elle  ne 
réclame  aucun  traitement  quand  elle  est  aiguè', 
Bateman  conseille  les  bains  de  mer  lorsque 
sa  marche  est  chronique. 
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lias  cola  infanlilis.  Dans  cette  forme  de  la 
roséole ,  particulière  aux  enfants  pendant  la 
dentition  et  quelques  affections  du  ventre,  les 
taches  sont  plus  rapprochées  que  dans  la  ro¬ 
séole  estivale  ;  elles  sont  aussi  beaucoup  plus 
ii:régulièfes.  Quelquefois  elles  ne  durent  qu’une 
seule  nuit ,  d’autres  fois  on  les  voit  paraî¬ 
tre  et  disparaître  successivement  pendant 
plusieurs  jours;  elles  sont  alors  accompagnées 
d’un  dérangement  notable  dans  l’économie. 
C’est  particulièrement  Cette  variété  ,  dans  les 
cas  où  l’éruption  est  générale ,  qu’on  peut 
confondre  avec  la  rougeole  sans  catarrhe  , 
ou  avec  la  scarlatine. 

Roseola  varioïosa.  Cette  variété  de  roséole 
précède  quelquefois  Certaines  éruptions  de 
variole  naturelle  ou  inoculée ,  elle  est  néan¬ 
moins  plus  fréquente ,  à  ce  qu’il  paraît ,  à  la 
suite  de  la  petite  vérole  inoculée.  Le  neuviè¬ 
me  ou  le  dixième  jour  de  i’iftocniation ,  on 
voit  apparaître  sur. les  bras,  ie  thorax  et  la 
face ,  puis  le  lendemain  sur  le  tronc  et  les  ex¬ 
trémités  ,  des  taches  roses,  oblongaes,  irré  ¬ 
gulièrement  configurées ,  distinctes  ou  diffu¬ 
ses, et  déterminant  sur  tout  le  corps  une  rou- 
2  2 
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geur  presque  continue,  légèrement  élevée  es 
quelques  endroits.  Cette  éruption  persiste 
pendant  trois  jours  et  cesse  peu  à  peu  ,  ai? 
moment  où  les  pustules  varioliques  viennent 
proéminer  à  l’extérieur.  Elle  a  été  observée 
par  les  auteurs  qui  ont  décrit  les  premiers 
la  petite  vérole;  on  l’a  confondue  fréquem¬ 
ment  alors  et  depuis  cette  époque,  avec  la 
rougeoie  et  la  scarlatine,  qui  se  convertissent* 
disait  on,  en  variole. 

Roseola  vaccina.  C’est  une  efflorescence 
analogue  à  la  précédente,  pour  la  forme, 
mais  moins  commune  et  qui  survient  quel¬ 
quefois  aussi  vers  le  neuvième  ou  le  dixième 
jour  de  la  vaccination  ;  occupant  d’abord  les 
environs  des  pustules',  elle  se  répand  ensuite 
irrégulièrement  sur  tout  le  corps  en  donnant 
lieu  à  un  léger  mouvement  fébrile. 

La  Roseola  miliaris  est  une  simple 
complication  de  vésicules  miliaires  avec  la  ro¬ 
séole. 
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DE  LA  SCARLATINE. 

Cette  maladie  est  ainsi  appelée  à  cause  de 
îa  couleur  que  prend  îa  peau  du  malade.  Elle 
consiste  en  taches  serrées ,  confluentes  ,  d’un 
rouge  écarlate  ,  qui  envahissent  à  la  fois  toute 
la  surface  du  corps,  à  laquelle  elles  donnent 
une  couleur  framboisée;  ces  plaques  ne  pré  - 
sentent  pas  d’élévation  sensible,  et  leur  durée 
est  de  six  à  huit  jours;  elles  se  montrent  au 
visage ,  au  cou  ,  puis  à  îa  poitrine  ,  au  ventre 
et  aux  membres  ;  l’éruption  disparaît  promp¬ 
tement,  mais  elle  revient  souvent  plusieurs 
fois.  Après  que  la  scarlatine  est  dissipée,  la 
peau  semble  saupoudrée  de  farine. 

La  scarlatine  s’annonce  presque  toujours 
par  un  malaise  général ,  des  frissons  passa¬ 
gers  ,  delà  lassitude  ».  de  l’abattement;  quel¬ 
quefois  par  une  exaltation  de  la  sensibilité  , 
plus  souvent  par  du  dégoût,  de  l'inappétence, 
de  la  soif,  un  peu  de  douleur  à  la  gorge  avec 
gêne  de  la  déglutition, des  nausées,  des  vomis-- 
semenls,  de  la  céphalalgie;  un  assoupisse- 


2  56  DE  LA  SCAHLÀTIKE. 

ment  insurmontable ,  de  la  chaleur  h  la  peau 
et  delà  fréquence  dans  le  pouls  ;  dans  certains, 
cas  il  s’v  joint  du  délire  et  quelques  mouve¬ 
ments  convulsifs .  La  durée  de  cette  période 
est  de  vingt-quatre  heures  ,  à  deux ,  trois  ou 
quatre  jours . 

La  peau  brûlante  et  sèche  dans  toute  son 
étendue  ,  devient  plus  tard  le  siège  d’un  pru¬ 
rit  désagréable  et  d’une  tuméfaction,  sur-tout 
notable  à  la  face,  aux  mains  et  aux  pieds; 
presque  toujours  aussi  on  observe  un  peu  de 
rougeur  au  pharynx  :  alors  apparaissent  les 
symptômes. 

Cette  maladie  attaque  principalement  les 
enfants  ;  elle  rilest  pas  toujours  sans  danger. 
Dans  les  cas  les  plus  simples ,  il  suffit  d’éviter 
la  chaleur  et  le  froid,*  de  tenir  la  chambre 
propre  ,  d’y  favoriser  le  renouvellement  de 
l’air,  de  recommander  la  diète ,  mais  pas  trop 
rigoureuse  ;  de  donner  pour  boisson  habi¬ 
tuelle  des  tisanes  délayantes;  ainsi,  la  décoc¬ 
tion  d’orge ,  de  chiendent ,  les  infusions  de 
mauve ,  de  coquelicot  édulcorées  avec  les 
Sirops  de  guimauve ,  de  gomme,  seront  pres¬ 
crites. 
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Si  l'éruption  tardait  à  paraître ,  on  aurait 
recours  aux  pédiluves  sinapisés  et  aux  ma- 
nuluves.  .  „ 

L’ipécacuanha  que  quelques  auteurs  ont 
préconisé  dans  cette  affection,  peut  être  quel¬ 
quefois  administré,  mais  avec  la  plus  grandie 
réserve  et  seulement  au  début  . 

Pendant  toute, la  durée  de  la  maladie  on 
fera  usage  d’un  gargarisme  acidulé  (voir  le 
formulaire).  Dans  le  cas  où  les  tonsilles  sont 
tellement  enflammées  et  tuméfiées ,  que  la 
déglutition  en  est  empêchée  et  la  respiration 
gênée  ,  il  est  prudent  d’appliquer  quelques 
sangsues  derrière  chaque  oreille;;  en  même 
temps  ,  on  fera  mettre  autour  du  cou ,  des 
cataplasmes  émollients,  et  l’on  prescrira  des 
lavements  avec  une  décoction  adoucissante. 


DE  LA  VARIOLE. 

La  variole  est  une  maladie  éruptive  et 
contagieuse  ;  elle  consiste  dans  une  éruption 
de  boutons  lenticulaires  déprimés  à  leur 
centre,  se  remplissant  d’un  liquide  séro-pu- 
rulent ,  qui  jouit  de  la  propriété  de  commu- 
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niquer  la  maladie  par  l’inoculation  ,  se  dessé¬ 
chant  et  étant  remplacés  par  des  croûtes , 
qui  laissent  après  leur  chute,  des  cicatrices 
enfoncées  et  indélébiles  :  ordinairement  pré¬ 
cédée  de  fièvre,  elle  est  discrète  ou  confluente; 
dans  la  première,  les  boutons  sont  séparés 
les  uns  des  autres ,  et  dans  la  seconde  ils 
semblentse  confondre,  tant  iis  sont  nombreux, 
et  rapprochés. 

Quand  la  variole  est  discrète,  l’éruption 
est  souvent  précédée  de  rougeur  des  yeux , 
d’angine,  de  céphalalgie,  de  douleurs  dorsales 
et  lombaires,  de  malaise,  avec  chaleur  et 
frissons ,  de  soif ,  de  nausées  et  d’accéléra¬ 
tion  dans  les  mouvements  du  pouls  ;  chez  lés 
jeunes  enfants ,  peu  de  temps  avant  l’éruption , 
on  observe  quelquefois  des  convulsions. 

Vers  le  troisième  ou  le  quatrième  jour , 
l’éruption  commence  par  de  petites  taches 
rouges  analogues  à  des  piqûres  de  puees  qui  , 
se  montrent  sur  la  face  ,  le  cou  ,  la  poitrine; 
elles  augmentent  en  nombre  et  en  é terni  h e 
pendant  les  trois  ou  quatre  jours  suivants  , 
après  lesquels  elles  se  répandent  sur  le  reste 
du  corps.  Si  les  boutons  sont  isolés ,  la  sup- 
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puraliou  peut  être  complète  au  huitième  ou 
neuvième  jour;  il  faut  quelques  jours  de  plus 
pour  achever  le  travail  de  la  suppuration, 
lorsqu  il  y  a  confluence. 

Dans  les  cas  où  la  face  est  couverte  d’une 
grande  quantité  de  pustules  ,  elle  devient 
très  enflée  et  les  paupières  se  ferment  ,  mais 
avant  que  cela  arrive,  il  survient  de  l’enroue¬ 
ment  et  de  la  difficulté  dans  les  mouvements 
deladégluiifion,en  même  temps  qu’il  s’écoule 
une  salive  visqueuse.  Vers  le  onzième  jour, 
le  gonflement  de  la  face  devient  moindre  , 
ainsi  que  l’affection  de  l’arrière-bouche  ,  mais 
les  mains  et  les  pieds  s’ enflent  à  leur  tour. 

Dans  la  variole  confluente ,  la  fièvre  pri¬ 
mitive  est  bien  plus  violente  que  dans  celle 
qui  est  discrète.  Cette  première  période  est 
caractérisée  par  une  soif  ardente,  une  grande 
anxiété,  des  nausées,  des  vomissements ,  de 
la  fréquence  et  de  la  tension  dans  le  pouls  ,  et 
souvent  par  du  coma  ou  du  délire.  C’est  vers 
le  troisième  jour  que  l’éruption  se  fait  habi¬ 
tuellement  ;  dans  ce  cas ,  elle  est  annoncée 
ou  accompagnée  quelquefois  par  des  efflo¬ 
rescences  rosées.  Elle  augmente  vers  le 
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cinquième  ou  sixième  jour ,  et  reste  avec 
la  même  intensité  pendant  la  durée  de  la 
maladie. 

A  mesure  que  l’éruption  s’opère,  la  face 
entièrement  couverte  de  pustules ,  se  gonfle 
considérablement ,  les  paupières  se  ferment 
de  maniéré  que  le  malade  ne  jouit  plus  de  la 
faculté  de  voir  :  sa  salive  devient  si  visqueuse 
qu’elle  a  beaucoup  de  peine  à  sortir  de,  la 
bouche  j  ceci,  du  reste,  ne  se  rencontre  guère 
que  chez  les  adultes  ;  le  ptyalisme  paraissant 
être  remplacé  chez  les  enfants  par  un  flux  diar¬ 
rhéique.  Vers  le  dixième  jour ,  le  gonflement 
de  la  face  se  dissipe  ,  les  mains  et  les  pieds 
se  tuméfient;  alors  aussi  les  pustules  s’ou¬ 
vrent. 

Les  deux  variétés  de  la  variole  laissent  après 
elles,  l’économie  très  disposée  aüxphlegma- 
sies ,  sur-tout  à  l’ophlhalmie  et  à  la  pneu¬ 
monie. 

La  variole  attaque  tous  les  âges,  mais  l’en¬ 
fance  principalement;  elle  est  Souvent  épidé¬ 
mique. 

Le  traitement  doit  être  curatif  et  préser¬ 
vatif.  Dans  lepremier cas,  on  devra  surveiller 
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le  maladepour  éviter  une  fluxion  vers  la  tête 
et  rendre  par  là  l’éruption  la  moins  abondante 
possible  au  visage;  si  la  soif  est  vive,  la 
langue  rouge  et  sèche,  la  face  animée,  le 
pouls  élevé ,  fort ,.  les  antiphlogistiques  sont 
indiqués;  diète ,  saignées ,  sangsues  à  l’épi¬ 
gastre,  s’il  est  douloureux  ;  boissons  émol¬ 
lientes  ,  infusions  de  mauve ,  de  guimauve  , 
de  pariétaire  ,  lavements  émollients ,  s’il  y  a 
constipation .  S’il  existe  des  spasmes,  les  bains 
sont  avantageux  ,  ils  favorisent  l’éruption 
lorsqu’elle  a  de  la  peine  à  së  faire.  Chez  les 
enfants ,  il  faut  être  réservé  sur  l’emploi  de 
là  saignée  et  ne  pas  les  tenir  k  une  diète  trop 
sévère.  Ainsi ,  si  l’éruption  se  fait  bien ,  on 
laisse  agir  la  nature  ,  ayant  soin  de  surveiller 
le  régime  et  de  donner  des  boissons  abon¬ 
dantes  :  si  après  la  sortie  des  boutons  la  fièvre 
continue,  saignée. 

Quelquefois  une  diarrhée  opiniâtre  épuise 
le  malade ,  tes  boutons  restent  alors  station¬ 
naires  ;  les  toniques  peuvent  être  administrés, 
mais  dans  1e  cas  seulement  où  il  n’y  aurait 
aucune  espèce  d’irritation  dans  le  canal  intes¬ 
tinal. 


DE  LA  VARIOLE. 


ü62 

Lorsque  les  boutons  ,  par  une  cause  quel¬ 
conque,  ordinairement  accidentelle,  viennent 
à  disparaître,  une  affection  grave  de  la  poi¬ 
trine  ou  de  toute  autre  partie  est  imminente  ; 
il  faut  tâcher  de  rappeler  l’éruption  au 
moyen  des  vésicatoires  ,  des  sinapismes,  des 
bains,  etc. 

Dans  ces  derniers  temps ,  on  a  cherché  à 
faire  avorter  la  variole  en  cautérisant  les 
boutons  dès  le  premier  ou  le  deuxième  jour 
de  l’éruption.  On  a  aussi  cherché  h  substituer 
au  travail  variolique  une  irritation  toute  mé¬ 
canique  k  raide  de  la  pointe  de  la  lancette. 
Lorsque  l’éruption  est  confluente  ,  il  est  utile 
d’évacuer  par  des  piqûres  le  pus  contenu 
dans  chaque  pustule  ;  c’est  un  moyen  de  di-^ 
miauer  la  lièvre  de  résorption.  Barthez  con¬ 
seillait  l’application  d’un  grand  nombre  de 
ventouses  scarifiées  sur  toute  la  surface  du 
corps  dans  l’intention  d’opérer  un  débride- 
ment ,  et  de  faire  des  saignées  locales  abon¬ 
dantes. 

Les  Anglais  font  un  grand  usage  du  calomel 
dans  le  traitement  de  cette  maladie  :  M.Cayol 
L’a  empîoyéj  et  nous  le  prescrivons  aussi  avec 
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avantage  à  la  dose  d'un  à  jjeux  grains  toutes 
les  deux  heures . 

Traitement  préservatif.  Vaccine .  La  vac¬ 
cine  est  le  résultat  de  l’inoculation  du  virus 
provenant  du  cowpooc  ou  des  boutons  de  vac¬ 
cine.  Du  troisième  au  quatrième  jour  il  paraît 
une  petite  éminence  à  l’endroit  de  la  piqûre, 
puis  un  bouton  à  dépression  centrale,  qui  aug¬ 
mente  peu  à  peu  d’étendue  et  de  grosseur  ; 
du  sixième  auseptième  jour,  le  bouton  offre  un 
bourrelet  saillant ,  tendu ,  comme  argenté  et 
entouré  d’un  cercle  rouge  plus  ou  moins  vif; 
si  alors  on  pique  ce  bouton  ,  il  en  sort  par 
gouttes  un  liquide  limpide  ,  diaphane  et  vis¬ 
queux  ,  possédant  la  propriété  de  faire  naître 
des  boulons  de  même  nature  :  du  huitième 
au  onzième  jour  le  gonflement  et  la  rougeur 
de  la  peau  augmentent  ;  le  bouton  est  large, 
moins  saillant  et  blanchâtre;  vers  le  douzième 
jour  la  dessiccation  commence  et  s’étend 
du  centre  à  la  circonférence ,  il  se  forme  une 
croûte  sèche  ,  cornée,  jaunâtre  ou  rougeâtre, 
qui  tombe  vers  le  vingt-quatrième  jour  et 
laisse  apercevoir  une  cicatrice  assez  profonde 
et  ineffaçable. 
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Le  traitement  de  la  vaccine  se  berne  aux 
boissons  émollientes  et  à  la  diète  végétale. 
On  peut  même,  à  la  rigueur,  6e  dispenser  de 
tout  traitement'  pendant  ou  après  le  cours  de 
de  la  vaccine. 

Fa\issc  vaccine.  On  appelle  ainsi  toute 
éruption  produite  par  la  vaccination  et  qui 
n’offre  pas  les  caractères  que  nous  avons  in¬ 
diqués  ,  le  travail  inflammatoire  commence 
dès  le  lendemain  ou  le  jour  même  de  la  pi¬ 
qûre.  On  remarque  bientôt  une  légère  élé¬ 
vation  et  une  rougeur  vive  qui  a  beaucoup 
diminué  dès  la  fia  du  deuxième  jour:  le 
bouton  qui  apparaît  le  lendemain,  s’élève 
en  pointe  au  lieu  de  présenter  une  dépres¬ 
sion  ,  comme  dans  la  vaccine  vraie,  il  laisse 
écouler  une  matière  tantôt  opaque  et  jau¬ 
nâtre  ,  tantôt  séreuse  ;  il  se  forme  une  croûte 
jaune,  molasse  et  plate  qui  se  dessèche  promp¬ 
tement  ,  tombe  le  cinquième  jour  et  se  re¬ 
nouvelle  plusieurs  fois. 

La  fausse  vaccine  n’esl  constante  ni  dans 
sa  marche,  ni  dans  sa  durée;  quelquefois 
elle  peut  présenter  tous  les  phénomènes  de 
la  vaccine  vraie  ;  la  marche  en  est  seulement 
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plus  rapide,  les  symptômes  plus  mal  dessinés, 
la  suppuration  nulle  ou  séreuse,  la  dessicca¬ 
tion  plus  prompte,  tout  semble  annoncer  une 
vaccine  précipitée  et  avortive ,  de  même  que 
la  varicelle  exprime  une  variole  hâtive  et 
précoce. 

Inoculation.  Pour  inoculer ,  on  charge  la 
pointe  d’une  lancette  de  virus  variolique,  et 
on  l’introduit  obliquement  au-dessous  de  l’é¬ 
piderme  du  bras  :  l’angle  inférieur  ou  som¬ 
met  du  deltoïde  est  le  point  le  plus  commode 
et  celui  que  l’on  choisit  ordinairement  ;  l’on 
ne  doit  point  plonger  profondément  la  pointe 
de  l’instrument ,  parce  que  la  piqûre  saigne¬ 
rait  et  que  le  sang  pourrait  entraîner  le  virus  : 
il  est  indifférent ,  pour  cette  opération  ,  de 
prendre  du  virus  d’une  variole  discrète  ou 
«onfluente  ;  cela  n’influé  en  rien  sur  la  nature 
•de  celle  qui  se  développera. 

On  inoculerait  dans  toutes  lés  saisons  si 
le  casl’exigeait,  par  exemple,  si  une  épidémie 
régnante  inspirait  des  craintes  sérieuses , 
mais  la  .fin  du  printemps  ,  le  commencêment 
de  l’été  et  Tautomne  sont  plus  favorables. 

L’inoculation  demande  à  être  surveillée 
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de  plus  près  que  la  vaccine  :  l’éruption  est 
quelquefois  abondante ,  et  ne  diffère  presque 
en  rien  d’une  variole  bénigne;  la  fièvre  est 
souvent  intense .  et  les  évacuations  sanguines 
peuvent  être  indiquées  ;  ce  cas  est  rare. 


DE  LA  VARICELLE.. 

Cette  maladie  paraît  dépendre,  comme  la 
variole,  d’un  virus  spécifique  :  rarement  on  la 
voit  se  reproduire  plusieurs  fois  chez  le 
même  individu  ;  cependant  cela  s’observe 
encore  plus  souvent  que  dans  la  petite  vérole. 

L’éruption  de  la  varicelle  est  souvent 
précédée  de  frissons ,  auxquels  succèdent  de 
la  rougeur  à  la  face,  de  la  chaleur,  des  dou¬ 
leurs  dans  le  dos,  de  la  céphalalgie,  de  la 
soif,  de  l’insomnie  et  une  accélération  dans 
les  mouvements  du  pouls  ;  quelquefois  cepen¬ 
dant,  aucun  de  ces  symptômes  n’est  apparent. 
Vers  le  second  ou  le  troisième  jour,  les  pus¬ 
tules  se  remplissent  d’un  fluide  séreux,  qui 
n’acquiert  jamais  une  teinte  jaune ,  comme 
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dans-la  '•  ariôie ,  avec  la  variété  bénigne  de  la¬ 
quelle  ia  maladie  paraît  pourtant  avoir  de 
grands  rapports.  Vers  le  cinquième  jour,  elles 
se  dessèchent  et  se  recouvrent  parfois  de 
croûtes  minces  ou  d'écailles  légères. 

Il  est  rare  que  la  varicelle  s’accompagne 
de  danger  :  la  peau  n’offre  aucune  cicatrice 
consécutive,  ou  n’en  présente  que  de  peu 
apparentes. 

Ainsi  que  là  variole  discrète,  la  varicelle 
n’exige  d’autre  traitement  que  l’usage  des 
boissons  légèrement  diaphoniques  et  l’em¬ 
ploi  des  bains  de  pîeds  sinapisés,  afin  de  fa¬ 
voriser  l’éruption. 

On  devra  tenir  le  malade  au  lit  et  à  la 
diète.  La  saignée  pourrait  devenir  utile ,  mais 
seulement  dans  le  cas  où  les  boutons  étant 
très  nombreux  à  la  face ,  on  observerait  quel¬ 
ques  symptômes  de  congestion  cérébrale. 


de  la  méningite. 


C’est  à  l’inflammation  de  toutes  les  meta- 
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branes  du  cerveau  ,  du  cervelet  et  de  la 
moelle  épinière ,  mais  plus  particulièrement 
à  l’inflammation  de  l’arachnoïde  et  de  la 
pie-mère ,  que  l’on  a  donné  le  nom  de  mé¬ 
ningite. 

Il  faut  distinguer  dans  cette  maladie ,  trois 
périodes. 

La  méningite  débute  ordinairement  par 
des  horripilations  ou  un  frisson  plus  ou 
moins  intense ,  suivi  de  chaleur  et  de  fièvre, 
et  par  une  céphalalgie  aiguë  que  le  malade 
rapporte  tantôt  aq  front,  tantôt  au  sinciput 
ou  à  l’occiput ,  avec  somnolence.  Cette  cé¬ 
phalalgie  est  continue;  cependant  ellé  aug¬ 
mente  par  des  accès  de  courte  durée  ,  qui 
arrachent  quelquefois  aux  enfants  des  cris 
particuliers,  auxquels  M.  Coiudet  donne 
le  nom  de  cris  hydrencéphaliques ,  parce 
qu’ils  se  rencontrent  souvent  avec  l’hydro- 
pisie  des  ventricules.  Après  ces  cris ,  l’enfant 
retombe  dans  l’abattement  :  il  grince  souvent 
des  dents  ou  mâchonne  ;  sa  figure  exprime 
la  douleur;  il  fronce  k  sourcil,  se  plaint  et 
délire  quelquefois.  La  tête  est  presque  tou¬ 
jours  pesante,  et  se  renverse  en  arrière, 
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comme  si  elle  était  entraînée  par  son  propre 
poids  ;  la  face  est  souvent  gonflée ,  tantôt 
pâle ,  tantôt  colorée.  Les  paupières  sont 
constamment  fermées ,  les  pupilles  dilatées 
ou  resserrées  ;  il  ÿ  a  un  commencement  de 
légers  mouvements  convulsifs  dans  les  mus¬ 
cles  de  la  face  et  des  yeux;  le  pouls  est  fré¬ 
quent  ,  la  respiration  lente  et  irrégulière.  Les 
enfants  vomissent  pour  l’ordinaire  au  début 
de  cette  maladie:  ces  vomissements  ne  s’ac¬ 
compagnent  pas ,  à  moins  de  complication  , 
de  rougeur  remarquable  de  la  langue  ,  ni 
de  douleur  à  l’épigastre  ;  ce  qui  caractéri¬ 
serait  la  gastrite;  ils  coïncident  ordinaire¬ 
ment  avec  les  élancements  douloureux  de  la 
tête,  ou  leur  succèdent.  Si,  chez  les  enfants , 
il  n’y  a  pas  d’entéro-colite ,  il  existe  une 
constipation  opiniâtre. 

Dans  la  deuxième  période,  il  y  a  accrois¬ 
sement  de  tons  les  symptômes,  et  sur-tout  des 
symptômes  nerveux.  La  céphalalgie  devient 
plus  intense  et  la  somnolence  plus  profonde; 
la  face  et  les  membres  sont  agités  de  mouve¬ 
ments  convulsifs  ,  de  soubresauts  des  ten- 
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dons;  les  yeux  sont  affectés  de  strabisme, 
les  pupilles  oscillent  d’une  manière  remar¬ 
quable,  la  chaleur  de  la  tête  est  très  élevée, 
le  pouls  est  souvent  très  lent,  tiès-irrégulier, 
il  tombe  même  au-dessous  de  l’état  naturel. 
Cette  irrégularité  du  pouls  coïncide  assez 
souvent  avec  une  grande  inégalité  dans 
les  inspirations;  celles-ci  s’accélèrent  par 
moment  ,  deviennent  courtes  et  sont 
suivies  d’une  longue  inspiration  profon¬ 
de  ,  après  laquelle  le  mouvement  respira¬ 
toire  semble  suspendu  pendant  quelque 
temps.  Celte  seconde  période  duré  quelque¬ 
fois  douze  à  quinze  jours;  c’est  la  plus  lon¬ 
gue.  Elle  est  ordinairement  suivie  d’épan¬ 
chement  séreux  dans  les  ventricules. 

Dans  la  troisième  période ,  toujours  bien 
plus  courte  que  la  précédente,  la  céphalal¬ 
gie  a  complètement  cessé;  elle  est  souvent 
remplacée  par  le  coma  le  plus  profond,  qui 
n’est  troublé  que  par  les  agitations  convul¬ 
sives  des  membres  et  de  la  face,  ainsi  que 
par  les  grincements  de  «fents;  le  pouls  est 
très  fréquent,  mais  régulier;  la  respiration 
devient  râlante  et  stertoreuse  à  l’approche 
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de  la  mort;  les  conjonctives  sont  injectées, 
les  pupilles  sont  dilatées  et  peu  sensibles 
à  la  lumière;  la  déglutition  est  alors  fort 
difficile  à  cause  du  resserrement  des  mâchoi¬ 
res.  Les  exacerbations  sont  accompagnées, 
en  général,  d’une  grande  chaleur  de  la  peau, 
de  rougeur  de  la  face  et  de  sueurs,  qui  de¬ 
viennent  froides,  à  mesure  que  les  forces 
s’affaiblissent.  On  observe  souvent,  à  cette 
époque ,  des  convulsions  violentes  qui  accélè¬ 
rent  le  terme  de  la  vie  . 

Tous  ces  symptômes  de  la  méningite 
sont,  pour  la  plupart,  communs  h  l’encépha¬ 
lite;  mais  dans  ceUe-ci  ,  ils  sont  toujours 
suivis  d’une  contracture  des  extrémités,  et 
d’une  paralysie  partielle  ou  générale ,  com¬ 
plète  ou  incomplète.  Ainsi  que  Pont,  dé¬ 
montré  MM.  Rostan  et  Lallemand  ,  ces  deux 
symptômes  sont  pathognomoniques  de  l’en¬ 
céphalite. 

Dès  qu’on  soupçonne  une  inflammation 
des  méninges,  il  faut  employer  largement  la 
méthode  antiphlogistique.  Les  saignées  géné¬ 
rales  au  pied,  au  bras  ou  à  la  jugulaire ,  sont 
presque  toujours  préférables  aux  saignées 
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locales,  si  l’âge  de  l’enfant  le  permet.  Dans  le 
cas  où  l’on  ne  pourrait  y  avoir  recours ,  if 
faudra  employer  les  sangsues  en  grand  nom¬ 
bre  sur  les  parties  latérales  du  cou  et  de  la 
tête  ou  à  la  nuque.  Des  boissons  très  légè¬ 
res  ,  des  lavements  émollients ,  une  diète  sé¬ 
vère  ,  seconderont  l’effet  des  saignées.  On 
emploiera  en  même  teins  les  révulsifs  sur  les. 
extrémités  inférieures, les  pédiluves,  les  ca¬ 
taplasmes  chauds  légèrement  sinapisés.  Les 
applications  froides  et  glacées  doivent  être 
continuées  sur  la  tête ,  tant  qu’il  y  a  beau¬ 
coup  de  chaleur  et  de  réaction  ;  et  si  ces» 
moyens  sont  insuffisants  ,  00  devra  essayer  les 
allusions  froides ,  mais  avec  beaucoup  de 
prudence.  Quand  les  affusions  ne  remplis¬ 
sent  pas  le  but  que  l’on  se  propose  il  faut 
recourir,  sans  tarder,  aux  dérivatifs  sur  la- 
canal  intestinal  ,  si  toutefois  les  organes  de  îa= 
digestion  sont  sains.  Les  purgatifs  et  sur-tout 
le  calomel  seul  o  u  uni  à  la  rhubarbe,  au  jalap, 
sont  d’un  puissant  secours. 

Lorsque  dans  la  seconde  période  de  la  mé¬ 
ningite,  lés  accidents  sont  devenus  plus  vio¬ 
lents  ,  que  la  somnolence  s’accompagne  de 
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symptômes  nerveux  très  marqués,  les  affu¬ 
sions  froides,  les  antiphlogistiques  doivent 
être  proscrits.  Un  séton  à  la  nuque  on  ua 
large  vésicatoire  sur  la  tête  sont  Lien  plus 
efficaces,  sur-tout  chez  les  enfants  ;  en  même 
teins  on  continuera  les  purgatifs  à  l’intérieur. 
A  la  fin  de  celte  seconde  période ,  il  est  bien 
rare  que  k  maladie  guérisse;  aussi  doit-on 
se  borner  alors  à  favoriser  les  évacuations; 
les  frictions  éthérées  et  camphrées  peuvent 
quelquefois  calmer  les  mouvements  convul¬ 
sifs,  mais  les  antispasmodiques  recommandés 
à  l’intérieur  sont  plus  nuisibles  qu’utiles  ;  les 
bains  ne  sont  point  non  plus  avantageux  : 
il  faudra  s’en  tenir  au  calomel ,  auquel 
on  pourra  associer  la  digitale  :  c’est  le 
moyen  qui  paraît  avoir  eu  un  résultat  plus 
heureux  ;  la  dose  à  laquelle  le  proto-chlorure 
de  mercure  est  ordinairement  employé  seul , 
est  de  deux  à  quatre  grains ,  mais  dans  les 
cas  graves,  lorsque  tout  espoir  semble  perdu, 
l’on  a  sauvé  des  enfants ,  en  leur  adminis¬ 
trant  trente  et  quarante  grains  de  cette  sub¬ 
stance  ,  en  cinq  ou  six  doses  et  à  un  quart 
d’heur©  d’intervalle. 
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DES  VERS  INTESTINAUX 
CHEZ  LES  ENFANTS. 

Nous  ue  nous  occuperons  point  de  la  ma¬ 
nière  dont  les  vers  se  développent  dans  le 
corps;  et  à  l'exemple  de  M.Brera,  nous  les  di¬ 
viserons  en  ascarides  lombricoïdes ,  ascarides 
vermiculaires,  trichurides  ou  trichocéphales, 
et  ténia. 

Les  ascarides  lombricoïdes,  qu’on  désigne 
encore  sous  le  nom  de  slrongles  ,  sont  ronds, 
assez  pointus  par  les  deux  extrémités;  ils  ont 
beaucoup  de  ressemblance  avec  les  vers  que 
l’on  trouve  dans  la  terre  ;  leur  tête  est  munie 
de  trois  tubercules;  ils  sont  de  la  grosseur 
d’une  piume  à  écrire  et  d’une  longueur  qui 
va  quelquefois  à  ua  pied.  Les  lombrics  ont 
leur  siège  dans  les  intestins  grêles,  d’où  ils 
remontent  quelquefois  dans  l’estomac,  le  long 
de  l’œsophage,  jusqu’au  gosier,  et  sortent  par 
la  bouche  ou  par  le  nez. 

L’ascaride  vermiculaire  est  un  petit  ver 
très  grêle  et  arrondi ,  aminci  à  ses  deux  ëx> 
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trémîtés  et  de  huit  à  douze  lignes  de  longueur. 
Gës  animaux  paraissent  sur-tout  se  plaire 
dans  le  rectum  où  ils  excitent  parfois  un 
prurit  intolérable  ;  ils  sortent  souvent  spon¬ 
tanément  vers  le  soir ,  et  c’est  le  moment  où 
ils  font  éprouver  l’irritation  la  plus  vive:  les 
enfants  les  rendent  quelquefois  par  pelotons. 

Les  trichuridesoutrichocéphales  sont  éga¬ 
lement  cylindriques  ou  arrondis  ;  ils  sont 
plus  rares  que  les  précédents  et  se  tiennent 
de  préférence  dans  le  cæcum,  où  l’on- en 
trouve  souvent  des  amas.  Leur  extrémité 
postérieure  présente  une  espèce  de  massue 
plus  grosse  que  le  reste  du  corps ,  et,  l’anté¬ 
rieure  où  est  la  tête ,  est  filiforme. 

Le  ténia,  que  l’on  a  aussi  appelé  ver  soli¬ 
taire*  est  une  espèce  de  ver  aplati,  très  long  , 
formé  d’une  chaîne  d’articulations  dont  les 
pièces  sont  très  petites  vers  la  tête  ;  là  ,  elles 
constituent  l’extrémité  filiforme ,  et  vont  en 
s’élargissant  à  mesure  que  l’on  approche  de 
la  queue  ;  la  tête  est  tuberculeuse,  munie  ou 
non  (le  crochets  rétractiles;  elle  a  quatre  su¬ 
çoirs:  on  trouve  dans  le  corps  un  ou  deux 
pores  a  chaque  enlre-næud.  Les  ténias  sont 
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les  vers  les  plus  dangereux  :  ils  attaquent  plus 
souvent  les  adultes  que  les  enfants,  tandis 
qu’on  observe  le  contraire  pour  les  ascarides 
et  les  trichurides. 

Il  y  a  une  autre  espèce  de  vers, dits  hydatides 
ou  vers  à  corps  vésiculeux,  qui  n'ont  pas  leur 
siège  dans  les  intestins  et  dont  nous  ne  de¬ 
vons  pas  nous  occuper  :  ils  se  forment  ordi¬ 
nairement  dans  le  tissu  dégénéré  des  viscères; 

Les  signes  au  moyen  desquels  on  peut  re¬ 
connaître  la  présence  des  vers  ,  sont  nom¬ 
breux  ,  mais  en  général  assez  équivoques. 

Les  enfants  atteints  de  cette  maladie  ont 
des  nausées ,  des  rapports ,  une  salivation  qui 
se  dissipe  après  qu’ils  ont  mangé.  Ils  ne  di¬ 
gèrent  point  comme  à  l’ordinaire  ;  la  langue 
est  rouge  à  la  pointe,  blanche  sur  les  côtés- 
et  h  la  base ,  l’appétit  est  nul  ou  insatiable ,, 
la  soif  excessive;  les  malades  se  plaignent 
de  cardialgie  ,  de  coliques ,  de  piqûres  dans 
l’abdomen  ;  le  ventre  se  ballonne  ;  Ig  fonde¬ 
ment  devient  le  siège  d’une  démangeaison 
violente  ou  de  ténesme  ;  l’urine  est  limpide  „ 
rarement  fétide  ;  il  y  a  constipation  ou  dé¬ 
jection  de  matières  très  liquides. 
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Les  vers  peuvent  déterminer  des  palpita¬ 
tions,  des  accès  épileptiques  ou  hystériques  , 
la  chorée  ,  le  tétanos ,  la  manie  ,  les  convul¬ 
sions,  le  hoquet. 

Lorsque  des  enfants  sont  épileptiques ,  les 
vers  sont  une  des  principales  causes  sur  les¬ 
quelles  le  médecin  doit  porter  son  attention. 
Quand  les  convulsions  dépendent  de  la  pré¬ 
sence  des  vers ,  l’enfant  est  pâle,  les  yeux 
n’ont  pas  leur  éclat  naturel,"  le  sommeil  est 
iuquietet  agité,  les  paupières  sont  alors  en¬ 
trouvertes  ,  on  n’aperçoit  que  la  scléro¬ 
tique;  la  pupille  est  dilatée  ;  l’intérieur 
du  nez  se  couvre  d’une  'poussière  grisâtre; 
on  observe  un  cercle  sombre  et  enfoncé  au¬ 
tour  des  yeux ,  qui  souvent  aussi  sont  lar¬ 
moyants. 

Le  ténia  se  reconnaît  par  une  douleur  aiguë', 
comme  de  pincement ,  dans  le  canal  intesti¬ 
nal  ,  et  par  la  maigreur  de  l’enfant ,  lors  même 
qu’il  mange  avec  avidité;  son  appétit  est  dé¬ 
pravé  :  des  borborygmes  peuvent  être  l’effet 
de  la  présence  du  ténia. 

Dans  le  traitement  des  vers ,  en  généra! , 
les  amers  et  lés  purgatifs  sont  les  substances 

M 


PES  VE  ES' 


que  l’on  emploie  pour  les  expulser.  Parmi 
ces  derniers  l'huile  de  ricin,  à  la  dose  d’une 
once  à  deux ,  nous  paraît  mériter  la  préfé  - 
rence.  Le  semeù  contra,  la  tanaisie  ,  depuis 
dix  grains  jusqu’à  demi-gros  ;  la  côralline 
de  Corse  soit  en  décoction ,  soit  en  gelée , 
suffisent  souvent  pour  les  chasser. 

En  Angleterre  ,  on  donne  la  limaille  d’é¬ 
tain  ;  le  calomel ,  à  la  dose  de  4  à  5  grains  , 
répété  plusieurs  fois,  réussit  aussi  très  bien  : 
mais  en  général  les  anti-vermineux  ont  un 
goût  si  désagréable ,  que  les  enfants  11e  les 
prennent  qu’avec  la  plus  grande  répugnance; 
aussi  le  sirop  vermifuge  de  M.  Boullay  (voir 
le  formulaire)  doit-il  être  préféré,  étant  d’un 
effet  assuré. 

Lorsqu’il  y  a  des  convulsions ,  on  doit  unir 
les  antispasmodiques  aux  vermifuges;  ainsi 
on  emploiera  le  camphre,  Passa  fœlida,  les 
fleurs  de  zinc,  et  sur-tout  la  valériane  qui  est, 
dans  ce  cas  ,  un  des  remèdes  ^les  plus  pré¬ 
cieux. 

Quand  les  vers  sont  chassés  hors  du  corps, 
on  fait  un  utile  usage  d’une  infusion  de  rhu¬ 
barbe,  ou  bien  de  quelques  grains  de  cette 
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substance  donnée  dans  la  première  cuillerée 
de  soupe. 

L’opinion  la  plus  accréditée  est  que  le 
ténia  ,  pour  être  expulsé,  exige  l’administra¬ 
tion  des  plus  violents  purgatifs;  aussi  une 
foule  de  remèdes  plus  actifs  les  uns  que  les 
autres  ont-ils  été  préconisés  contre  le  ver 
solitaire. 

On  a  donné  la  poudre  de  fougère  mâle, 
depuis  un  gros  jusqu’à  trois;  de  même  que 
celle  de  cévadilîe. 

Madame  Nouffer  donnait  au  malade  un 
purgatif  consistant  en  douze  grains  de  dia- 
grède  ,  autant  de  gomme-gutte  et  de  calomel, 
et  de  plus  une  décoction  de  fougère  mâle. 

La  méthode  de  Closs  consiste  à  faire  pren¬ 
dre  une  dose  convenable  de  térébenthine  de 
Venise;  ensuite  on  administre  tous  les  soirs 
un  grain  d’opium;  plus  tard; on  prescrit  une 
once  et  demie  d’huile  d’amandes  douces,  à 
îaqueîleonfaitsuccèder ,  le  lendemain  matin, 
une  poudre  faite  avec  douze  graius  de  gomme- 
gut  te  ,trois  grains  de  racine  d’angélique  s  sept 
grains  de'  chardon  bénit;  souvent  on  donne 
une  seconde  dose  de  cette  poudre. 


280  des  vers. 

M.  Bourdier  fait  prendre  un  gros  d’éther 
sulfurique,  le  matin  à  jeun  .dans  un  verre  de 
décoction  de  fougère  mâle;  quelques  minutes 
après  ,  un  lavement  de  la  même  décoction, 
contenant  aussi  un  gros  d’éther;  une  heure 
après ,  deux  onces  d’huile  de  ricin  avec  une 
once  de  sirop  de  fleurs  de  pêcher ,  ce  que  l’on 
répète  trois  jours  de  suite. 

M.  Âlibert  donne  pour  boisson  la  décoction 
de  fougère  mâle,  édulcorée  avec  le  sirop  de 
coralline  ;  trois  heures  après  le  repas ,  un  bol 
de  calomel  et  de  corne  de  cerf  caleinée  ;  le 
soir  une  once  d’huile  d’amandes  douces  ,  et 
le  lendemain  un  purgatif  composé  de  scam- 
monée  pulvérisée,  racine  de  fougère  mâle  en 
poudre ,  gomme-gutte  et  calomel. 

La  méthode  de  Dessaultde  Bordeaux,  con¬ 
siste  à  donner  le  calomélas  à  dose  purgative* 
et  à  administrer  des  frictions  mercurielles  sur 
l’abdomen . 

M.  Odier  prescrit  aux  enfants  l’huile  de 
ricin  à.la  dose  d’une  cuillerée  à  café  ,  plu¬ 
sieurs  fois  par  jour. 

La  méthode  indienne,  consistant  à  donner 
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ie  décocium  de  F écorce  fraîche  de  ia  racine 
de  grenadier,  à  la  dose  d’une  demi -livre , 
dans  trois  pintes  d’eau  réduite  à  deux,  est 
aujourd’hui  le  remède  le  plus  généralement 
et  le  plus  heureusement  dirigé  contre  le  ténia. 

Dans  tous  les  cas,  l’usage  de  l’eau  froide  et 
même  à  la  glace,soulage  beaucoup  les  malades. 


DE  L’INDIGESTION. 

L’indigestion  est  fréquente  chezles  enfants  ; 
cela  tient  à  l’avidité  irréfléchie  avec  laquelle 
iis  accumulent  souvent  dans  leur  estomac, 
une  quantité  considérable  d’aliments  ;  il  faut 
bien  faire  attention  aussi  à  l’influence  sym¬ 
pathique  fort  grande,  qu’exerce  réciproque¬ 
ment  l’un  sur  l’autre  et  l’estomac  et  le  cerveau. 
C’est  sur-tout  à  cette  dernière  circonstance 
qu’il  faut  attribuer  la  forme  constante  sous 
laquelle  sé  montrent  chez  les  jeunes  sujets 
les  indigestions ,  qui  se  déclarent  toujours  par 
des  vomissements  suivis  rarement  d’évacua¬ 
tions  aivînes,  et  jamais  par  ces  dernières, 
sans  vomissement;  en  un  mot,  chez  eux 
l’indigestion  est  constamment  stomacale;  chez 
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les  adultes  elle  est  quelquefois  duodénale 
ou  intestinale. 

Chez  les  enfants,  les  indigestions  sont  rare¬ 
ment  suivies  d’inflammations  chroniques  de 
l’estomac  ou  de  l’intestin  ,  non  pas  que  le 
ventricule  soit  peu  irritable,  mais  les  inflam¬ 
mations  prennent  rarement  la  forme  chro¬ 
nique  dans  les  premières  années  de  la  vie. 
Si  les  indigestions  ,  -sous  ce  point  de  vue, 
sont  d’une  conséquence  peu  redoutable,  il 
n’en  est  pas  ainsi  lorsque  l’on  porte  son 
attention  vers  l’encéphale  :  les  maladies  de 
cet  'organe  ont  souvent  leur  source  dans  la 
lésion  des  viscères  principaux  de  la  digestion. 

Les  indications  qui  s’offrent  au  médecin 
dans  les  cas  d’indigestion,  peuvent  être  dites 
ici  toutes  secondaires;  l’indigestion  déclarée, 
c’est  vers  la  tête  que  l’attention  doit  se  porter; 
le  plus  souvent  la  diète  ,  une  boisson  légè- 
.  renient  excitante ,  une  infusion  de  thé ,  de 
mélisse,  quelques  gouttes  d’eau  de  fleurs 
d'oranger  dans  un  demi-verre  d’eau  sucrée, 
suffisent  pour  calmer  le  spasme  de  l’estomac. 
Lorsque  des  signes  de  congestion  cérébrale 
se  manifestent ,  des  bains  de  pieds  sinapisés , 
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quelques  sangsues  aux  apophyses  mastoïdes 
ou  au  cou,, rempliront  l'indication;  si  l’on 
croyait  avoir  à  redouter  des  accidents  plus 
graves  vers  le  cerveau,  les  lavements  purgatifs 
(  voir  le  formulaire  )  produiraient  dans  ce  cas 
un  effet  avantageux  :  il  ne  faut  pas  agir  acti¬ 
vement  sur  l’estomac,  sa  susceptibilité  s’v 
oppose.  La  diète  pendant  plusieurs  jours 
est,  du  reste,  le  moyen  le  plus  propre  à  pré¬ 
venir  toute  espèce  d’accident. 

DE  LA  GASTRITE. 

Dès  r  âge  de  quatre  ou  cinq  ans  ,  les  enfants 
peuvent  être  atteints  de  cette  affection  ,  pres¬ 
que  toujours  caractérisée  par  une  vive  douleur 
à  la  région  de  l’estomac  revenant  de  temps 
en  temps;  ie  pouls  a  de  la  fréquence^  la  peau 
est  chaude,  la  langue,  ordinairement  î*buge, 
tend  à  se  dessécher.  L’enfant  fait  des  contor¬ 
sions  et  applique  assez  souvent  la  main  sur 
le  siège  du  mal.  Il  y  a  quelquefois  des  vomisse¬ 
ments  répétés.  On  doit  remarquer  que  les  en¬ 
fants  sont  plus  sujets  aux  crampes  d’estomac 
qu’on  ne  le  pense  généralement ,  et  que  chez 
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eux,  elles  ont  été  prises,  dans  certains  cas, 
pour  une  gastrite. 

Au  début  de  cette  maladie  ,  on  prescrira 
une  tisane  d’orge ,  de  chiendent ,  ou  de  l’eau 
de  laitue;  des  fomentations  et  des  cataplasmes 
émollients  sur  le  creux  de  l’estomac;  enfin 
quelques  sangsues  sur  le  point  douloureux-  et 
des  bains  ;  mais  si  l’agitation  nerveuse  con¬ 
tinuait  ,  que  les  vomissements  ne  cédassent 
point  à  ces  divers  moyens,  bien  que  l’enfant 
fût  jeune  ,  il  faudrait  appliquer  un  vésicatoire 
sur  l’épigastre  :  une  potion  antispasmodique 
et  opiacée  réussit  généralement  bien  dans 
cette  dernière  circonstance. 


©E  LA  LIENTERIE  DES  ENFANTS. 

Cette  maladie  peut  être  regardée  comme 
une  espèce  de  diarrhée  tenant  à  l'atonie  des 
organes  digestifs,  oubienè  une  entérite  chro¬ 
nique.  C’est  un  dévoiement  blanc  ,  sans 
coliques  ,ni  douleurs  intestinales  ,  à  moins 
cependant  que  la  membrane  muqueuse  de 
l’intestin  ne  soit  phlogosée  ou  ulcérée. 


DE  LA  LIEXTEIUE. 


On  distinguera  donc  la  lienlerie*  d’avec 
les  autres  évacuations  muqueuses  ou  séreu¬ 
ses  qui  ont  lieu  par  la  même  voie  ,  à  la 
couleur  blanchâtre  des  matières  expulsées; 
mais  comme  les  aliments  séjournent  alors 
trop  peu  dans  l’estomac  et  l’intestin,  il  en 
résulte  un  défaut  de  nutrition  qui  jette  bientôt 
l’enfant  dans  le  marasme.  On  peut  toutefois 
espérer  de  le  sauver ,  si  la  lienterie  ne  tient 
qu’à  l’atonie  et  non  à  l’ulcération  de  l’intestin. 

Le  traitement  de  cette  maladie  consiste  à 
fortifier  les  voies  digestives  de  l’enfant;  on  de¬ 
vra  lui  faire  respirer  un  air  pur  et  d’une  tempé¬ 
rature  modérée ,  l’exposer  à  l’influence  d’un 
beau  soleil  et  lui  frotter  le  dos  et  le  bas-ven  tre , 
soir  et  matin  ,  avec  le  Uniment  de  ïtozen 
(voirie  formulaire)  ;  les  gelées  animales  ,1e 
suc  de  viande  rôtie  ,  en  un  mot  les  toniques 
sont  ici  indiqués.  On  peut  seconder  l’effet  de 
la  nourriture  par  les  martiaux,  tels  que  les  eaux 
ferrugineuses  acidulées  ,  la  limaille  de  fer  en 
poudre,  seule  ou  mêlée  à  la  cannelle  :  enfin 
l’exercice  proportionné  à  l’âge  de  1  enfant 
est  d’un  excellent  effet. 
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I)ËS  APHTHES 

OU  ULCÈRES  DE  LA  BOUCHE. 

Les  aphthes  sont  de  petits  tubercules  blan¬ 
châtres  ,  ronds ,  superficiels  ,  de  la  grosseur 
d’un  grain  de  millet  ou  de  chénevis  ,  ayant 
leur  siège  dans  la  membrane  muqueuse  qui 
tapisse  les  voies  alimentaires,  depuis  la  bouche 
jusqu’à  l’anus;  ils  occupent  les  lèvres,  les 
gencives  ,  la  partie  interne  des  joues  ,  la 
langue  ,  le  palais  ,  le  gosier  ,  la  luette ,  les 
amygdales ,  l’œsophage  ,  Pestomae  et  le 
canal  intestinal. 

Les  aphthes  des  enfants  nouveau-nés  ont 
reçu  mal  à  propos  le  nom  de  muguet,  de  millet-, 
de  hlanchet,  qui  sont  une  toute  autre  affection* 
Il  ne  faut  pas  les  confondre  non  plus  avec  de 
petits  ulcères  superficiels  et  blanchâtres  de 
Pintérieur  de  la.  bouche  que  Pon  désigne  aussi 
assez  ordinairement  par  le  nom  d’aphthes:  la 
première  de  ces  aff  ections  est  une  maladie  gé¬ 
nérale  ,  Paütre  est  purement  locale;  ces  pe¬ 
tits  ulcères  de  la  bouche  ,  des  gencives,  n’exi¬ 
gent  d’autre  traitement  que  de  laver  la  partie 
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avec  (les  liqueurs  astringentes  faites  avec  le 
sulfate  de  zinc;  On  peut  aussi  les  toucher  avec 
un  petit  pinceau  trempé  dans  de  l’acide  sul¬ 
furique  étendu  d’une  grande  quantité  d’eau. 

Nous  diviserons  les  aphthes  en  bénins,  en 
confluents  et  en  malins. 

Dans  les  aphthes  bénins  les  tubercules  sont 
superficiels ,  peu  serrés  ;  il  existe  un  léger  dé  ■ 
yoiement,  le  fond  de  la  bouche  est  peu  altéré 
dans  sa  couleur;  l’enfant  avale  avec  facilité 
et  prend  aisément  le  sein  de  la  nourrice  et  les 
boissons  qu’on  lui  donne;  il  est  calme-,  sans 
fièvre,  et  son  sommeil  est  presque  naturel. 
Les  tubercules  laissent  suinter  une  humeur 
séreuse  par  une  petite  ouverture  située  à  leur 
sommet ,  il  se  forme  une  croûte  qui  se  déta¬ 
che  ensuite  ,  et  tombe  en  petits  fragmens  vers 
le  dixième  jour. 

Lorsque  les  aphthes  sont  confluents,  les  tu¬ 
bercules  sont  serrés,  petits,  contigus  les  uns 
aux  autres,  et  quelquefois  si  nombreux  qu’ils 
se  touchent  et  forment  une  espèce  de  croûte 
qui  revêt  toute  la  cavité  buccale.  La  déglutition 
est  très  gênée,  la  bouche  est  brûlante,  l’en¬ 
fant,  est  assoupi ,  sa  figure  est  tirée ,  ses  yeux 
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sont  abattus,  il  y  a  un  dévoiement  verdâtre. 

Les  aphthes  malins  ne  se  rencontrent  fré¬ 
quemment  que  dans  les  hôpitaux  :  les  tuber¬ 
cules  sont  très  petits,  très  serrés,  ils  peuvent 
se  compliquer  avec  une  fièvre  ataxique  ,  ady- 
namique  ;  dans  cette  dernière  complication  le 
fond  de  la  bouche  est  noir,  il  y  a  des  ulcères 
gangréneux,  agitation  violente,  tension  du 
bas- ventre ,  dévoiement  très  fort ,  escarrhes 
gangréneuses  au  sacrum;  assez  souvent  aussi 
les  seins  des  nourrices  Sont  excoriés. 

Le  lait  d’une  bonne  nourrice  est  le  meil¬ 
leur  remède  des  aphthes  bénins  ;  aussi  est-il 
urgent  d’en  changer,  si  le  lait  de  celle  qui 
nourrit  l’enfant  était  altéré.  Dans  le  cas  où 
l’enfant  a  été  sevré  presque  en  naissant ,  si  on 
ne  peut  sur-le-champ  se  procurer  une  nour¬ 
rice  qui  ait  un  lait  convenable,  on  doit  don¬ 
ner  des  boissons  rafraîchissantes,  telles  que 
l’eau  d’orge,  dans  une  tasse  de  laquelle  on 
ajoutera  un  peu  de  miel  rosat  et  même  quel¬ 
ques  gouttes  d’acide  sulfurique,  et  l’on  humec¬ 
tera  les  lèvres ,  la  bouche,  les  gencives  avec 
un  pinceau  trempé  dans  ce  liquide,  afin  de 
produire  une  détersion  convenable. 
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Lorsque  les  aphlhes  deviennent  confluents, 
c’est  encore  le  sein  d’une  bonne  nourrice  qui 
est  le  moyen  ie  plus  sûr  -  de  (guérison  ;  il  fau¬ 
dra  humecter  la  bouche  avec  des  gargarismes 
acidulés  (voir  le  formula,ife).'  . 

Dans  les  commencements  on  se  trouve 
bien  ,  si  l’enfant  a  quelques  dispositions  à  vo¬ 
mir  ,  de.  débarrasser  l’esîoînan  par  la  secousse 
.  des  vomitifs  ;  %  lorsqu’il  yadéyoiemefi  l  de .  ma¬ 
tières  verdâtres ,  on  prescrira  la  magnésie  à  la 
dose  de  sept  à  huit  grains  i.deûx;et  mçme:trois 
fois  par  jour.  Les  aphthes.confluents  sont  dif¬ 
ficiles  à  guérir.  Vers  la  fin,  comice  il  y  a  affai¬ 
blissement  ,  il  faut  donner  des  bouillons  et 
des  boissons  rendues:  toniques  par  le  vin  et 
le  sucre ,  ou  édulcorées,  ;a vëe  les  sirops  de 
menthe  ou  d’écorce  d’oranges  :  quelquefois 
après  la  chute  des  croûtes,  les  enfants  ont  de 
la  peine  à  supporter  le  contact  des  aliments, 
tant  la  sensibilité  de  la  muqueuse  est  grande; 
on  remplacera  alors  les  aliments  ou  le  lait,  par 
-desDfl£^Dàèni5o«puç4ss%nfefc|tîojr  Ie  formu¬ 
laire)  .  -  -  '1  -  b  m’  •  ■  ^ 

Dans  le  traitement  des  aphthes  malins  on 
.devra  avoir  égard  au  caractère  de  la  fièvre  qui 
a5 
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les  accompagne:  s’il  y  a  prostration,  on  in¬ 
sistera  sur  le  bouillon ,  sur  les  toniques ,  sur 
l’emploi  du  camphre  à  l’intérieur  ainsi  qu’en 
lavements ,  et  sur  les  vésicatoires  ;  il  faut  sou¬ 
tenir  les  forces  afin  de  prévenir  la  gangrène; 
s’il  se  forme  dans  la  bouche  des  ulcères  gan¬ 
gréneux  ,  il  faut  les  déterger  avec  une  décoc¬ 
tion  de  quinquina  à  laquelle  on  ajoutera  quel¬ 
ques  gouttes  d’esprit  de  Mindérérus  ou  d’aci¬ 
de  sulfurique. 

On  préviendra  l’excoriation  des  seins  à  la 
quelle  sont  sujettes  les  nourrices  qui  allaitent 
des  enfants  attaques  d’aphthes,  en  enduisant 
le  mamelon  de  quelque  substance  mucilagi- 
neuse  avant  de  le  présenter  à  l’enfant,  et  en 
le  lavant  immédiatement  après  qu’il  aura  tété. 


DU  MUGUET  OU  BLÀKCHET. 


Cette  maladie  attaque  les  membranes  mu¬ 
queuses  des  organes  de  la  digestion  et  parti¬ 
culièrement  celle  de  la  bouche  ;  elle  est  sur¬ 
tout  caractérisée  par  une  exsudation  blanche, 
d  où  lui  vient  son  nom  vulgaire  de  blanchet. 


»«  muguet. .  agi 

Le  muguet  diffère  des  aphthes ,  en  ce  qu’il 
ne  présente  point  les  caractères  d’une  véri¬ 
table  éruption  pustuleuse.,  et  qu’il  n’offre 
pas  de  dépression  centrale  comme  dans 
ceux-ci. 

Tantôt  cette  maladie  commence  par  un 
gonflement  de  l’extrémité ,  et  du  bord  de  la 
langue,  tantôt  par  une  rougeur ,  plus  ou 
moins  étençlup  de  çefe  organe ,  avec  dévelop¬ 
pement  des  papilles^ui  deviennent  saillantes 
et  rouges  ,  comme  dans  la  troisième  période 
de  la  scarlatine.  La  bouche  est  sèche  et  brû¬ 
lante  ,  la  succion  devient  très  -douloureuse  et 
même  impossible  pour  l’enfant  à  la  mamelle  ; 
la  déglutition  des  liquides  est  souvent  dif¬ 
ficile  ;  .ce  qui  fait  penser  que  la  maladie 
s’étend  dans  le  pharynx  et  l'oesophage.  Au 
bout  de  deux  ou  trois  jours  ,  il  apparaît  sur 
les  parties  latérales  du  frein  de  la  langue ,  ou 
vers  l’extrémité  et  le  milieu  de  cet  organe, 
ainsi  qu’à  la  partie  interne  de  la  lèvre  infé¬ 
rieure  ,  de  petits:  points  demi -transparents 
d’abord  ,  mais  qui  promptement  deviennent 
d’un  blanc  mat  ou  luisant;  ces  points  se  mul¬ 
tiplient  ,  se  réunissent  et  forment  des  plaques 
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irrégulières ,  àlongées,  d’une  blancheur  plus 
ou  moins  éclatante,  comparable  à  celle  du 
lait,*  elle  s’étend  ordinairement  sur  la  paroi 
interne  des  joues,  sur  lès  gencives,  les  par¬ 
ties  latérales  de  la  langue ,  sur  la  voûte  pala¬ 
tine,  levoile  du  palais  et  la  luette;  on  retrouve 
cette  meme  exsudation  sur  les  amygdales  et 
sur  la  paroi  postérieure  du  pharynx, 

La  couleur  du  muguet ,  quoique  presque 
toujours  blanche  ,  offre  cependant  quelque¬ 
fois  une  teinte  jaune,  grise  ou  même  brune. 

Dans  certains  cas,  l’exsudation  est  très- 
abondante  et  forme  des  croûtes  épaisses  sur 
la  langue,  et  la  face  interne  des  joues;  elle  ne 
laisse  alors  aucun  intervalle  qui  permette 
d’apercevoir  la  membrane  muqueuse.  D’au¬ 
tres.  Cois  le  muguet  se  présente  sous  la  forme 
de  plaques  qui  sont  simplement  disséminées 
çà  et  là  dans  l’intérieur  dé  la  bouche  et  la 
membrane  muqueuse  se  trouve  hérissée  de 
papilles  rouges  dans  les  intervalles. 

Quelquefois  les  symptômes  locaux  de  cette 
affection  se  rencontrent  sans  fièvre ,  mais  le 
plus /souvent  y  il  y  a  de  la  fièvre ,  des  nausées, 
des  vomissements ,  une  diarrhée  verdâtre» 
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sur-tout  quand  la  maladie  affecte  l’intestin  ; 
ce  qui  ns  s’observe  ordinairement  que  chez  les 
très-jeunes  enfants  qui  sont  alors  dans  un 
état  de  somnolence  plus  ou  moins  profond  , 
troublé  par  des  gémissements  et  des  cris;  la 
soif  est  plus  ou  moins  vive  ;  la  couche  du 
muguet  qui  tapisse  toute  la  bouche  est  sèche 
et  brune.  Dans  la  dernière  période. de  cette, 
maladie  ,  l’amaigrissement  de  l’enfant  est 
rapide  ,  ses  yeux  sont  caves ,  sa  voix  est  cas¬ 
sée  ,  son  pouls  est  faible,  insensible,  ses 
extrémités  froides  ;  il  succombe  dans  un  état 
complet  de  prostration ,  ordinairement  sans 
convulsions. 

Le  muguet ,  lorsqu’il  est  porté  à  un  très- 
haut  degré  est  toujours  compliqué  d’une 
autre  maladie;  tantôt  d’une  gastro-entérite , 
d’une  entéro-colite ,  de  catarrhe,  quelquefois 
dje  pneumonie ,  de  pleuro  -  pneumonie  avec 
épancheinent ;  dans  ces  cas,  elle  marche 
&  -termine  rd’ujap, -ipamère4fu- 
ulsorgqu^ 

pnjnt  compliqué,  qu’il  ne  s’élepd -point  dans 
le;.xanal  inlç^tirra.1  et  -  qu’il  :;est,  .seulemenb 
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purement  locale,  il  n’y  a  point  ou  il  y  a  peu  de 
fièvre.  L’exsudation  se  détache  avec  facilité; 
l’enfant,  s’il  est  à  mamelle,  continue  de  téter, 
les  évacuations  alvines  sont  naturelles ,  et  la 
maladie  se  termine  plus  ou  moins  prompte¬ 
ment  dans  l’espace  de  quelques  jours. 

Le  muguet  est  beaucoup  plus  fréquent  à 
l’époque  de  la  naissance  qu’à  tout  autre  âge; 
il  ne  paraît  point  contagieux. 

Les  moyens  locaux ,  qui  d’abord  doivent 
être  mis  en  usage  dans  cette  affection,  ne 
peuvent  être  appliqués  que  dans  la  bouché 
ou  sur  le  gros  intestin  ;  ils  doivent  être 
adoucissants  et  muciiagineux  pendant  la 
première  et  la  seconde  période  de  la  ma¬ 
ladie.  Les  infusions  et  les  décoctions  de 
mauve,  de  guimauve ,  de  graine  de  lin,  etc., 
seules  ou  coupées  avec  le  lait,  doivent  être 
portées  dans  la  bouche  à  l’aide  d’un  pincçaufa 
de  charpie  ou  d’une  seringue  à  injectiôïfa^oi!? 
e«fm>empIoyées!cbmfüejgatg®fismfes  v  qdaqdï 
létMayde|pS5K/dldge'^s-pcitrvo#'éH|fatr^usageïa 
siSIdaris*  lp  îâmtiüknséz  përip  déd  piiqtfgüe^lé»! 
cfcm&ïisà  tf  arrèi  i  épsaisfces  sets  iltapissebtï  ftfeufcî 
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mecter  souvent  celle-ci  avec  une  décoction 
mucilagineuse  quelconque,  à  laquelle  on 
ajoute  un  quart  de  la  liqueur  de  Labarraque, 
Lien  préférable  aux  solutions  de  sous-borate 
de  soude  ou  à  celle  de  sulfate  de  zinc. 

Le  traitement  général  doit  se  borner  à 
une  boisson  très  légère  ,  telle  que  les  infu-' 
sions  de  mauve,  de  violette  ,ou  a  une  décoc¬ 
tion  d’orge  perlée  ;  on  donnera  peu  à  tétér  à 
l’enfant. 

Si  le  muguet  s’étend  dansufe  grésriftteltfn , 
qu’il  y  ait  de  la  fièvr^qet'dèBa  draÿphéé^^ei* 
lavements  émoëiêutsy  ffe¥^fnme'ntntrG'ri®^§u^ 
le  venlre^J#)if©Bfiêtrë?réüni’s?fâ^i  tràitëtoéhtî 
îocà|  j-d@Gjaiî|)oiÈiéllb^â*lol^^uéi’îlif'Jflè^Pé'i!è8tî 
intense  on  appliquera  quelques  sanglüël^P 
Hâtuisj,  S&bH&V0fWû^ë(AcWKiéhsvêhê%  bri 
à  te  Érég&ifrf  dfe  i’éÿï'éïÿte  f si  ^êtsWckûlêskMiëkiM* 
répêl^s>p4â'fl^ôlïi^é^#W  ^aîfroygfebr  *  üëffYà3 
langiiëfÊitea1ëÉftferâîü«îrelune*gà's'tHteinF  mi  J 
\  Lf’dnîjéntrfeprëâdrMi  uir-trâitëMéiit^ctif  Vftrs5  f 
laipoirryéi,  ^alîiti^ligéMêi^rè'ÿëns  îdéfttfx  }x 
da®plë4^dt^iî#^®àt|èWd?tlHtï^në4ithéïife7r 
«liés  roffikiteeOMëiîlë^  dàns  CetM'  âfirééïfért  | 
scm$:  sé«reht  ; nuisibles'  flei  purgatif»  Wgérs  1 
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sont  plus  convenables,  ainsi l’on  donnera  le 
sirop  de  chicorée  composé  seul  ou  associé  à 
Uhuile  d’amandes  douces,  ou  bien  encore  la 
magnésie.  La  diète  la  plus  sévère  est  indis¬ 
pensable. 


Ii’üRTîCAïRE  OU  FIÈVRE  ORTIÉE, 

t  l’urticaire  se  montre  chez  les 

enfa n développe  très-promptement 
gerdMft  rougeur  géné- 
^«i«^«j%§lkwi(fenplion  de 
^tSWé$agP%!fgktîs ? dfefif oJagie%it  peu 
Slill§Bl|tIS8  eoupianp  sioHplk[t|S  no  SêaoJni 

mem  > 

C’est  %^teT^un^J^§iiga-| 

î\  dud 

[wmm  ^rnmM^màmm  àiin 
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celle  éruption  :  si  cela  arrivait,  les  bains 
tifcdes  devraient  être  employés  pour  la  rap¬ 
peler  à  la  surface  du  corps. 


DU  FURONCLE. 

Aux  approches  de  la  puberté ,  les  enfants 
sont  sujets  à  avoir  des  clous,  qui  tendent 
h  se  reproduire  quelquefois  pendant  quinze 
jours  de  suite.  Cette  inflammation  forme  une 
tumeur  toujours  circonscrite ,  se  terminant 
par  la  suppuration  et  la  sortie  d’un  flocon  de 
tissu  cellulaire  mortifié ,  bourbillon. 

On  doit  mettre  sur  le  furoncle  d’abord  des 
.  cataplasmes  émollients,  ensuite  des  cataplas¬ 
mes  maturalifs  (voir  le  formulaire)  ;  il  est  ra¬ 
re  que  ces  moyens  ne  suffisent  pas:  cependant 
si  le  furoncle  dépendait  de  quelque  dérange¬ 
ment  dans  les  fonctions  digestives,  il  serait 
prudent  d’administrer  au  jeune  malade  quel¬ 
ques  purgatifs,  tels  que  l’huile  de  ricin  (1)  ou 

(1)  Afin  dé  rendre  aux  enfants  l’huile, de; ricin  moins  dé¬ 
sagréable  à  prendre,  je  la  prescris  ordinairement  sous  forme 
d’émulsion  ;  les  malades  la  prennent  alors  sans  répugnance. 
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la  manne ,  à  la  dose  d’une  once ,  à  moins  que 
le  mal  ne  paraisse  lié  avec  une  inflammation 
gastro-intestinale,  cé  qui  s’observe  rarement. 


DE  LA  PSOROPHTHÀLMIE  DES  ENFANTS. 

C’est  une  ophthaîmîë  qui  n’ëst  jamais  ac¬ 
compagnée  de  suppuration.  Les  deux  yeux 
sont  presque  toujours  attaqués  à  la  fois  ;  ils 
ne  peuvent  supporter  l’impression  de  la  plus 
faible  lumière ,  les  paupières  sont  rouges  ëf 
gonflées,  il  y  a  une  chàleùr  vive,  l’inflamma¬ 
tion  se  propage  peu  a  peu  jusqu’à  la  cornée, 
où  il  se  forme  qüelquéfois  dés  taies  ou  taches 
qui  obscurcissent  la  vue. 

Il  faut  employer  dans  le  traitement  de  celte 
maladie,  d’abord  les  émissions  sanguines, 
quelquefois  les  scarifications  des  paupières  ; 
ensuite  on  a  recours  à  l’onguent  de  nitrate  de 
mercure  (vcir  le  formulaire) ,  et  à  l’instilla¬ 
tion  dans  l’œil  de  quelques  gouttes  de  lauda¬ 
num. 
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Si  l’inflammation  et  l’érosion  des  paupiè¬ 
res  tiennent  à  la  suppression  d’ulcérations 
des  oreilles ,  on  appliquera  un  vésicatoire  sur 
le  lieu  même,  afin  de  rappeler  le  suintement 
habituel. 

Lorsque  la  psorophthalmie  tient  à  une  dia¬ 
thèse  scrofuleuse,  il  est  très  difficile  d’en  opé¬ 
rer  la  guérison. 

On  confond  assez  souvent  l’ophthalmie 
scrofuleuse  avec  la  psorophthalmie  ;  la  diffé- 
renc  equi  existe  entre  elles  est  peu  essentielle; 
souvent  on  les  ohsérve  en  même  temps;  elles 
réclament  d’ailleurs  les  mêmes  moyens  ;  les 
amers  donnés  à  l’intérieur  conviennent  dans 
ce  cas ,  ainsi  l’infusion  de  rhubarbe ,  le  sirop 
de  chicorée  composé,  l’élixir  de  gentiane,  etc. 


m  l’ophthalmie  scrofuleuse. 

Cette  espèce  d’ophthaîmie  est  assez  fré¬ 
quente  et  beaucoup  plus  grave  que  celle  dont 
nous  venons  de  parler ,  elle  a  reçu  le  nom 
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d’ophthalmie  purulente,  vu  l’énorme  quan¬ 
tité  de  suppuration  qu’elle  fournit  :  elle  est 
sans  fièvre  et  attaque  le  plus  souvent  les  deux 
yeux.  C’est  après  le  sevrage  que  cette  affec  - 
tion  se  manifeste  le  plus  ordinairement.  Les 
malades  ne  peuvent  supporter  l’impression 
de  la  plus  faible  lumière;  les  paupières  sont 
gonflées.  Les  enfants  assez  âgés  pour  pouvoir 
rendre  raison  des  sensations  qu’ils  éprouvent, 
disent  sentir.de  petits  graviers  entre  les  pau¬ 
pières  et  le  globe  de  l’œil. 

Cette  ophthalmie,  quoique  présentant  tou¬ 
tes  les  apparences  d’une  inflammation ,  est 
peu  améliorée  par  l’emploi  des  antiphlogisti¬ 
ques;  on  së  trouve  généralement  mieux  de  l’u¬ 
sage  des  collyres  stimulants ,  de  l’eau  froide , 
de  l’eau  de  roses.  La  pommade  de  M.  Jadelot 
(voir  le  formulaire)  est  un  excellent  topique. 
Dans  le  jour  ,  on  lavera  de  tems  en  tems  les 
yeux  avec  quelques  onces  d’eau  distillée ,  à 
laquelle  on  ajoutera  trois  ou  quatre  grains  de 
sulfate  de  zinc;  en  mouillant  le  bord  des  pau¬ 
pières  avec  ce  topique ,  on  empêche  qu’elles 
ne  se  collent  et  l’on  parvient  à  diminuer  la 
sécrétion  des  glandes  de  Meïbomius }  lesquel- 
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les  fournissaient  la  matière  épaisse  qui  les 
unissait  tous  les  matins. 

Je  me  suis  souvent  bien  trouvé  de  l’appli¬ 
cation  d’un  séton  à  la  nuque  dans  cette  mala¬ 
die;  mais  les  vésicatoires  au  bras  ou  derrière 
les  oreilles  conseillés  par  quelques  auteurs, 
m’ont  rarement  offert  d’heureux  résultats,  ex¬ 
cepté  toutefois  lorsque  l’affection  des  yeux 
s’était  déclarée  à  la  suite  de  la  suppression  d’un 
écoulement  des  oreilles. 


DES  TAIES  Oü  TACHES  DE  LA  CORNÉE. 

L’ophthalmie  laisse  souvent  après  elle  des 
taies  quelquefois  difficiles  à  faire  disparaître 
chez  les  adultes  ,  mais  chez  les  enfants ,  elles 
sont  moins  rebelles,  et  on  en  vient  ordinaire¬ 
ment  à  bout  avec  une  solution  d’un  à  deux 
grains,  de  sublimé  dans  quatre  onces  d’eau. 
On  emploie  aussi  avec  beaucoup  d’avantage, 
le  collyre  sec  de  M.  Dupuytren  (voir  ie  for¬ 
mulaire) 

Pans  le  cas  où  ces  moyens  .ne  suffiraient 
36 
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pas ,  on  pourrait  y  joindre  ceux  généralement 
en  usage ,  les  vésicatoires  et  les  sétons  à  la  nu¬ 
que,  les  purgatifs,  etc. 


DE  LA.  GALE. 

Cette  maladie  peut  attaquer  les  enfants  sans 
pour  cela  être  particulière  à  l’enfance  ;  aussi 
la  traiterons- no  us  succinctement. 

La  gale  est  une  éruption  cutanée ,  conta¬ 
gieuse,  consistant  en  petits  boutons  arrondis, 
peu  saillants ,  sans  rougeur  de  la  peau  en¬ 
vironnante;  se  remarquant  constamment  dans 
les  intervalles  des  doigts ,  aux  poignets ,  aux 
aînés,  aux  aisselles,  mais  jamais  au  visage  et 
occasionant  un  prurit  insupportable  qui  aug¬ 
mente  la  nuit.  Souvent  il  suinte  de  ces  bon-? 
tons  une  sérosité  qui  forme  des  croûtes  bru¬ 
nâtres  sous  lesquelles  le  fluide  s’accumule. 

Il  est  facile  de  guérir  la  gale  chez  les  en¬ 
fants,  en  employant  les  bains  et  les  prépara¬ 
tions  souffrées.  Lés  lotions  sont  quelquefois 
utiles  (voir  le  formulaire);  mais  les  bains 
sulfureux  que  l’on  emploie  à  l’hôpital  des  En* 
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fants  (voir  le  formulaire),  sont  d’un  excellent 
effet;  dix  ou  qüinze  de  ce»  bains  suffisent 
pour  guérir  cette  affection. 

DES  DARTRES. 

Dans  l’enfance ,  on  rencontre  rarement  des 
dartres  rebelles ,  presque  toujours  elles  Sont 
légères  ét  par  conséquent  très  faciles  à  guérir; 
aussi  cèdent-elles  le  plus  ordinairement  à 
l’administration  d’une  tisane  de  racine  de 
patience  ou  de  fumeterre ,  que  Fon  pourra 
couper  -avec  du  lait  et  sucrerafmdelaren- 
dre  moins  désagréable  à  prendre. 

Si  l’affection  cutanée  tenait  à  une  diathèse 
scrofuleuse,  on  pourrait  donner  le  sirop 
antiscorbutique  a  la  dosé  d’une  à  deux  cuil¬ 
lerées  à  bouche  par  jour  ;  et  s’il  y  avait  dou¬ 
leur  et  inflammation  ,  il  faudrait  les  calmer 
avec  des  applications  émollientes,  et  sur-tout 
avec  la  pommade  de  M.  Dubois  qui  réussit 
parfaitement  (voir  le  formulaire).  Quelques 
bains  que  l’on  fait  prendre  en  même  temps 
aux  enfants  atteints  de  cet  exanthème ,  ter¬ 
minent  le  traitement. 
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DES  ENGELURES. 

Les  enfants  sont  très  sujets  à  cette  phleg- 
masie  cutanée  qui  fixe  ordinairement  son 
siège  sur  les  parties  les  plus  éloignées  du  cen¬ 
tre  de  la  circulation  ;  elle  se  manifeste  aux 
extrémités  des  membres,  aux  mains,  aux 
pieds,  aux  talons,  au  nez,  aux  oreilles ,  et 
attaque  dé  préférence,  les  enfants  qui  ont 
la  peau  plus  fine,  plus  délicate  et  dont  le 
réseau  capillaire  est  le  plus  abondant. 

Lés  engelures  débutent  par  une  déman¬ 
geaison  plus  ou  moins  vive ,  souvent  insup¬ 
portable;  bientôt  après  la  partie  affectée  se 
gonfle  et  s’enflamme ,  le  malade  y  éprouve 
des  picotements,  de  la  douleur  et  de  la  cha¬ 
leur;  on  remarque  successivement  une  teinte 
rouge,  brune,  livide,  bleuâtre  ou  violette; 
tous  ces  symptômes  augmentent  sur -tout 
quand  on  s’approche  du  feu  ou  lorsqu’on  est 
au*  lit. 

Chez  quelques  individus  si  l’on  néglige  les 
premiers  accidents  ,  la  partie  affectée  se  cou¬ 
vre  de  phlyctènes,  l’épiderme  se  gerce  et  offre 
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des  crevasses  qui  se  changent  quelquefois  en 
ulcères  d’où  suinte  de  la  sérosité. 

Les  engelures  sont  toujours  plus  incom¬ 
modes  que  dangereuses.  Pour  les  prévenir, 
on  devra  garantir  du  froid  et  de  Thumidilé, 
les  parties  qui  sont  le  plus  exposées  à  ce  mal, 
et  fortifier  le  tissu  cutané. 

Dans  la  première  période ,  lorsque  les  en¬ 
gelures  ne  causent  qu’un  prurit  incommode, 
on  en  obtient  la  guérison  :  au  moyen  de.  lo¬ 
tions  avec  l’eau  froide,  la  neige,  l’eau-de-vie 
camphrée,  l’urine,  mais  quand  la  douleur, 
et  la  rougeur  sont  considérables ,  il  faut  em¬ 
ployer  les  anodins  et  les  émollients ,  tels  que 
les  cataplasmes  avec  la  mie  de  pain  ou  la  fa¬ 
rine  de  graine  de  lin  ,  arrosés  avec  le  baume 
tranquille  ou  quelques  gouttes  de  laudanum. 
Lorsque  Ja  douleur  est  dissipée  on  pourra 
laver  ies  parties  avec  du  vin  tiède. 

Les  enfants  dont  les  pieds  et  les  talons  se¬ 
ront  le  siège  d’engelures  ,  devront  être  tenus 
au  lit  pour  être  plus  promptement  guéris. 

On  observe  presque  constamment,  que 
tous  les  moyens  que  l’on  met  en  usage  sont 
absolument  inutiles  et  que  cette  incommodité 
s6* 
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ne  se  dissipe  que  par  les  progrès  de  l’âge,  à 
l’époque  où  la  peau  devient  plus  épaisse,  plus 
dure ,  et  que  son  réseau  vasculaire  diminue 
d’activité.  Il  n’est  même  pas  toujours  sans 
danger  de  faire  cesser  cette  irritation  cutanée. 


DÈS  TUMEURS  BLANCHES. 

On  a  donné  ce  nom  à  certaines  affections 
des  articulations,  accompagnées  d’un  gonfle¬ 
ment  plus  ou  moins  considérable  ,  parce 
qu’elles  peuvent  exister  très  long- temps  sans 
aucune  altération  dans  la  couleur  naturelle 
de  la  peau.  Elles  ont  été  nommées  tumeurs 
lymphatiques,  parce  que  suivant  quelques  au¬ 
teurs  ,  la  lymphe  joue  un  grand  rôle  dans 
leur  production,  et  tumeurs  fongueuses  des 
articulations  à  cause  des  végétations ,  des 
fongosités  que  présente  le  tissu  cellulaire. 

L'es  tumeurs  blarfches  peuvent  se  manifester 
dans  toutes  les  articulations  mobiles,  mais 
quelques-unes  en  sont  plus  affeetées  que 
les  autres  ?  ce  sont  sur-tout  les  articulations 
ginglymoïdales  et  celles  qui  sont  destinées 
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aux  mouvements  les  plus  fréquents  et  les  plus 
étendus. 

Presque  toutes  les  tumeurs  blanches  qui 
se  manifestent  chez  les  jeunes  sujets  ,  recon¬ 
naissent  pour  cause  les  scrofules,  qui  souvent 
déterminent  en  même  temps,  dans  d’autres 
parties  du  corps ,  des  effets  auxquels  on  ne 
peut  les  méconnaître  ;  la  répercussion' de  la 
variole,  de  la  rougeole,  des  dartres,  doit  être 
aussi  rangée  parmi  les  causes  générales. 

La  maladie  s’annonce  ordinairement  par 
une  douleur,  quelquefois  bornée  à  un  point 
assez  circonscrit,  occupant  dans  d’autres  cas, 
toute  la  circonférence  de  l’articulation ,  sem" 
blant  se  prôpager  le  long  des  tendons;  quel¬ 
quefois  très  légère ,  elle  est  souvent  si  intense, 
qu’elle  empêche  toute  espèce  de  mouvements; 
bientôt  on  voit  survenir  un  gonflement  plus 
ou  moins  considérable,  tantôt  mou,  tantôt 
avec  dureté ,  selon  qu’il  appartient  aux  parties 
molles  ou  aux  os;  toutes  les  parties  articu¬ 
laires  peuvent  y  contribuer  ;  plus  manifeste 
ordinairement  sur  un  point  dn.poq^tOPnîds 
l’articulation  ^|pjyj&|§n<| 
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fièrement  arrondie  et  sans  rougeur  aux  tégu¬ 
ments  ;  ceux-ci  plus  ou  moins  tendus,  suivant 
le  volume  de  la  tumeur ,  sont  au  contraire 
d’un  blanc  mat  et  comme  vernissés.  L’arti¬ 
culation  malade  ne  peut  ordinairement  être 
ni  tout-à-fait  fléchie  ni  complètement  éten¬ 
due.  Ces  phénomènes  ne  tardent  point  à  se 
prononcer  davantage,  sur-tout  si  la  maladie 
est  abandonnée  à  elle-même  et  si  le  membre 
n’est  point  condamné  au  repos  le  plus  absolu. 
La  douleur  ordinairement  continuelle ,  se 
suspend  quelquefois  pour  reparaître  ensuite 
avec  plus  de  force:  dans  un  grand  nombre 
de  C3S  les  extrémités  articulaires  devenues 
plus  volumineuses,  tendent  à  abandonner  leur 
rapports  naturels  pour  en  contracter  de  nou¬ 
veaux. 

On  voit  souvent  se  former  autour  de  l’ar¬ 
ticulation  tuméfiée  un  ou  plusieurs  abcès, 
dont  on  est  obligé  défaire  l’ouverture,  ou  qui 
ne  lardent  point  h  s’ouvrir  à  l’extérieur  par 
l’amincissement  progressif  et  l’ulcération  de 
la  peau  ;  il  en  résulte  des  fistules  intarissables; 

;  supputation  plus  ou  moins  abondante 
stejàblïtf  setïbientât  âe"déçlargnt  des  accidents 
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généraux ,  qui  dénotent  l’influence  de  la  ma¬ 
ladie  sur  tout  le  système.  Les  sujets  tombent 
dans  l’épuisement  qu’amènent  à  la  fois  ,  l’a¬ 
bondance  de  la  suppuration  et  la  continuité 
ainsi  que  l’intensité  des  douleurs  ;  l’appétit 
se  perd  ,  les  digestions  se  font  mal ,  il  survient 
delà  toux,  le  teint  change,  l’amaigrissement, 
le  marasme  font  chaque  jour  des  progrès  , 
les  forces  se  perdent,  des  sueurs  copieuses, 
une  diarrhéechronique  s’établissent,  et  la  vie, 
près  de  s’éteindre,  ne  peut  ordinairement 
être  conservée  que  par  le  retranchement  de 
la  partie  affectée;  l’issue  de  la  maladie  n’est 
pourtant  pas  toujours  aussi  funeste;  si  l’on 
peut  parvenir  à  l’arrêter  dans  son  principe 
avant  l’érosion  et  j’ulcéralion  des  surfaces 
articulaires  ,  l’articulation  peut  revenir  à  son 
état  naturel ,  tandis  que  lorsque  la  synoviale 
est  altérée,  qu’il  y  a  du  pus  dans  l’articulation, 
que  les  os  sont  cariés  ,  une  ankilose  par  sou¬ 
dure  des  extrémités,  est  la  seule  voie  de  salut. 

Les  tumeurs  blanches  réclament  un  trai¬ 
tement  général  ,  afin  de  modifier  l’économie 
entière  ;  ainsi ,  l’on  aura  recours  aux  anti- 
sçrofuleux  ,  aux  antiscorbu  tiques. 
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Quel  que  soit  la  cause  de  la  maladie ,  le 
traitement  est  le  même  à  peu  près  ;  mais  il 
doit  varier,  selon  qu’elle  est  récente  ou  an¬ 
cienne,  qu’elle  est  aiguë  ou  chronique. 

Pour  combattre  les  douleurs  vives,  modérer 
l’irritation  et  l’état  fluxionnaire  que  présentent 
dans  quelques  cas ,  les  tumeurs  blanches ,  les 
malades  devront  être  tenus  à  une  diète  sévère; 
on  pourra  pratiquer  quelques  saignées  géné¬ 
rales  en  même  temps  que  l’on  aura  recours 
à  des  saignées  locales  plus  ou  moins  abon¬ 
dantes  ,  suivant  l’âge  et  la  force  des  sujets  ; 
on  secondera  cës  moyens  par  l’usage  des 
émollients  et  des  narcotiques ,  employés  en 
bains  généraüx  et  locaux  ,  par  les  douches  , 
les  Jiniments,  lés  frictions,  les  fomentations, 
les  cataplasmes. 

Lorsqu’après  ces  moyens  continués  pendant 
long-temps  ,  il  ne  reste  plus,  ni  douleur,  ni 
irritation,  il  faut  employer  les  applications 
toniques  ;  les  frictions  sèches  avec  de  la  fla¬ 
nelle  imprégnée  de  vapeurs  de  benjoin  ou 
de  succin,  les  liniments  ammoniacaux ,  les 
frictions  mercurielles'BelI),  l’onguent  stirax, 
les  emplâtres  de  Vigo,  les  bains  et  les  dou- 
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ches  d’eaux  alcalines  ou  sulfureuses,  les 
vésicatoires  volants  promenés  sur  toute  la 
surface  de  l’articulation ,  l’application  de  la 
pommade  d’Àutenrieth.  Si  ces  moyens  ne 
réussissent  pas  à  diminuer  le  volume  de  la 
tumeur,  le  cautère,  le  séton  ,  le  moxa  et  la 
cautérisation  avec  un  fer  rouge ,  offrent  encore 
une  dernière  et  précieuse  ressource. 

Tous  ces  remèdes  ayant  échoué ,  on  devra 
pratiquer  l’amputation  du  membre  malade, 
ou  la  résection  des  extrémités  articulaires , 
ayant  soin  d’examiner  avec  beaucoup  d’atten¬ 
tion  ,  si  l’état  des  organes  intérieurs  le  permet, 
si,  par  exemple,  la  phthisie  pulmonaire  n’ac¬ 
compagne  pas  la  tumeur  blanehe,  car  dans  ce 
cas  toute  opération  est , contre-indiquée* 


DU  SPINA-VEHTQSA. 

On  entend  aujourd’hui  par  spina-ventosa , 
une  affection  des  os,  qui  consiste  dans  la 
distension  plus  ou  moins  considérable,  l'a¬ 
mincissement  progressif  et  la  perforation  des 
parois  du  canal  médullaire ,  et  dont  le  siège 
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paraît  être  dans  la  membrane  du  même  nom. 

Il  existedeux  espèces  de  spina-ventosa-,  l’une 
qui  affecte  sur-tout  les  adultes ,  et  l’autre  qui 
est  fréquente  chez  les  enfants  ,  jusqu’à  l’âge 
de  la  puberté.  Celle-ci  dépend  de  l’affection 
scrofuleuse  ,  et  se  développe  sur-tout  aux  os 
du  métacarpe  ,  du  métatarse .,  aux  phalanges, 
et  quelquefois  même  à  l’astragalë ,  et  au  cal¬ 
canéum.  Un  gonflement  dur  et  fusiforme  de 
l’os  malade,  quelquefois  indolent ,  mais  assez 
ordinairement  précédé  et  accompagné  de 
douleurs  sourdes ,  qui  n’altère  les  mouve¬ 
ments,  que  quand  il  est  arrivé  au  point  de 
dévier  les  tendons  ou  de  déformer  les  surfaces 
articulaires,  tel  est  le  symptôme:  de  la  pre¬ 
mière  période  de  cette  affection.  Bientôt  les 
parties  molles,  fortement  distendues ,  s’ulcè¬ 
rent  et  donnent  isisue  à  du  sang,  ou  à  un  pus 
séreux  et  sanguinolent,*  les  ulcères  deviennent 
fistuleux,  et  si  l’on  vient  à  introduire  une 
sonde  dans  leur  intérieur,  on  voit  qu’ils  ré¬ 
pondent  à  des  ouvertures  du  cylindre  osseux, 
âu  fond  desquelles  on  rencontre  une  cavité, 
remplie  d’un  tissu  molasse.  Dans  cet  état  la 
.  maladie  peut  durer  un  temps  pim  ou  moins 
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long  ;  et  si  i’enfant  atteint  l’âge  de  la  puberté , 
pourvu  que  la  suppuration  et  les  douleurs 
n’aient  pas  détérioré  sa  constitution ,  la  por¬ 
tion  d’os  malade  se  nécrose ,  se  sépare ,  le 
reste  de  l’os  s’affaisse,  et  la  guérison  s’opère , 
laissant  après  elle  une  cicatrice  enfoncée. 

Le  spina-ventosa  qui  attaque  les  enfants, 
ést  bien  certainement  de  nature  scrofuleuse; 
les  sujets  qui  en  sont  atteints  ont  presque 
toujours  les  caractères  prononcés  d’une  cons¬ 
titution  extrêmement  lymphatique ,  quand 
même  ils  ne  présentent  pas  d’autres  symptô¬ 
mes  de  scrofules. 

Le  spina-ventosa  des  enfants  n’est  point 
dangereux  par  lui-même;  sa  marche  est  lente 
comme  celle  de  toutes  les  maladies  de  même 
nature,  et  il  guérit  le  plus  souveût  dans  les 
mêmes  circonstances. 

Ordinairement  cette  maladie  subsiste  assez 
long-temps,  sans  causer  de  vives  douleurs  ; 
elle  n’expose  les  jours  du  malade  que  quand 
les  ulcérations  se  sont  formées,  mais  dans 
tous  les  cas  ,  elle  est  bien  plus  dangereuse 
quand  elle  envahit  un  point  très  rapproché 
du  tronc  ,  ce  qui  est  excessivement  rare. 
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Il  n’est  peut-être  aucun  moyen  topique  ou 
pharmaceutique,  auquel  on  n’ait  eu  recours 
contre  le  spina-ventosa.  Mais  c’est  sur-tout 
l’incision  et  la  cautérisation  qui  ont  été  pro¬ 
posées  dans celui  des  enfants.  La  nature  opère 
généralement  elle-même  la  guérison.  Quoi 
qu’il  en  soit,  tant  que  la  maladie  n’altère  point 
la  constitution  du  malade,  il  faut  se  borner 
à  calmer  les  douleurs  par  des  applications  nar¬ 
cotiques  :  des  cataplasmes  de  jusquiame ,  de 
moreile ,  arrosés  de  préparations  d’opium , 
et  des  fomentations  faites  avec  les  décoctions 
des  plantes  narcotiques,  remplissent  cette 
indication.  On  ne  doit  point  ouvrir  la  tumeur, 
quelle  que  soit  l’imminence  de  son  ulcéra¬ 
tion. 

Quand  le  spina-ventosa  a  acquis  un  volume 
considérable ,  que  les  parties  molles  sont  cri¬ 
blées  d’ouvertures  fistuleuses ,  que  le  malade 
est  affaibli  par  l’écoulement  d’un  pusichoreux 
et  fétide,  parles  douleurs ,  par  l’insomnie  et 
par  la  fièvre ,  il  faut  se  hâter  de  faire  l'am¬ 
putation  du  membre.  On  ne  recourt  toute¬ 
fois  à  ce  moyen  chez  les  enfants,  que  dans  les 
cas  extrêmes  ,  et  quand  on  a  bien  acquis  la 
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certitude  de  l’inutilité  du  traitement  anti¬ 
scrofuleux. 


DES  CALCULS  URINAIRES 
CHEZ  LES  ENFANTS. 

Cette  concrétion  à  laquelle  les  enfants  sont 
très  sujets ,  peut  se  former  dans  les  reins ,  lés 
uretères,  dans  la  vessie. 

Dans  quelques  lieux  que  se  forment  les  cal¬ 
culs,  c’est  dans  la  vessie  que  leur  présence  oc- 
casionedes  accidents  notables  chez  les  enfants. 
Les  douleurs  néphrétiques  sont  infiniment 
rares  chez  eux.  On  peut  même  ajouter  qu’à 
cette  époque  de  la  vie ,  les  calculs  se  forment 
rarement  dans  les  reins;  c’est  généralement 
dans  la  vessie  qu’ils  prennent  naissance.  Mais, si 
par  hasard,  ils  avaient  leur  siège  dans  les  reins 
ou  dans  les  uretères,  on  calmerait  les  douleurs 
néphrétiques  par  des  bains  ,  des  fomentations, 
des  saignées  et  des  boissons  mucilagiaeuses 
abondantes,  qui  relâchent  les  organes  uri¬ 
naires  :  ainsi  l’on  prescrira  les  décoctions  de 
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pareira-brava ,  de  raisin  d’ours,  à  la  dose  de 
deux  gros  à  demi-once  par  pinte  d’eau.  On 
peut  aussi  employer  avec  succès ,  mais  avec 
précaution,  une  solution  de  potasse  ou  de 
soude  caustique  très  affaiblie. 

Lorsque  les  calculs  sont  petits  comme  des 
grains  de  sable,  on  donne  à  cette  maladie  le 
nom  de  gravelle. 

On  est  averti  que  la  pierre  est  parvenue 
dans  la  vessie ,  par  la  cessation  de  la  douteur 
des  reins ,  mais  sur-tout  par  les  cris  que  pous¬ 
sent  les  enfants  en  rendant  les  urines ,  qui  ne 
sortent  que  goutte  à  goutte,  ou  par  un  filet 
mince  ;  ils  sont  alors  tourmentés  de  ténesme , 
et  portent  souvent  la  main  aux  parties  géni¬ 
tales,  eu  ils  éprouvent  une  démangeaison 
habituelle,  ainsi  que  delà  douleur  au  bout  du 
gland,  quand  ils  viennent  d’uriner.  L’urine 
s’arrête  souvent  tout-à-coup,  et  elle  coule  plus 
facilement  dans  une  situation  horizontale  que 
debout.  Si  la  vessie  est  irritée  par  des  graviers 
ou  un  calcul,  les  urines  deviennent  sangui¬ 
nolentes,  et  elles  charrient  un  sédiment  glai¬ 
reux;  mais  tous  ces  phénomènes  n’apparais¬ 
sent  que  lorsque  le  calcul  a  pris  -déjà  un  cer- 
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tain  volume;  ainsi,  lorsqu’un  calcul  descend 
des  rein» ,  il  reste  assez  long-temps  dans  la 
vessie ,  sans  que  rien  indique  sa  présënce, 
ou  du  moins  les  signes  sont  fugitifs  ;  enfin 
l’on  ne  peut  plus  douter  de  la  concrétion  cal- 
culeuse,  quand  on  la  trouve  avec  l’extrémité 
de  la  sonde ,  ou  avec  le  doigt  introduit  dans 
le  rectum. 

Les  boissons  mucilagineuses  et  les  solutions 
caustiques ,  ne  sont  ici  d’aucun  secours  ;  c’est 
à  l’opération  qu’il  faut  recourir. 


DE  LA  DOULEUR  d’oP.EILLE,  DE  LA 
SURDITÉ  ET  DE  l’odONTALGIE. 

Un  refroidissement,  l’exposition  de  l’enfant 
à  un  courant  d’air,  lorsqu’il  est  en  transpira¬ 
tion  .  peuvent  lui  occasioner  une  phiegmasie 
de  la  membrane  muqueuse  qui  tapisse  l’in¬ 
térieur  de  l’oreille;  quelquefois  il  suffit  d’un 
catarrhe  léger  pour  faire  perdre  au  sujet  la 
faculté  d’entendre  :  dans  ce  cas  l’on  devra 
d^boRd^cherohëQ  né&tblipâ!  a  nrW8Spiÿ0êW, 
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au  moyen  de  boissons  diaphoniques  ;  celles- 
ci  ne  suffisant  pas,  on  injectera  dans  l’oreille, 
soit  du  lait  tiède  soit  une  décoction  émol¬ 
liente  ,  en  même  temps  l’on  fera  usage  de 
cataplasmes.  Plus  tard  lorsque  l’inflammation 
aura  cédé ,  on  se  trouvera  bien  de  l'injection 
acoustique  ou  de  l’instillation  du  baume 
acoustique  (voir  le  formulaire). 

Il  faut  observer  que  dans  ces  cas ,  c’est 
toujours  la  muqueuse  de  la  trompe  d’Eustache 
qui  est  gonflée  et  peut-être  aussi  celle  qui 
tapisse  la  caisse  du  tympan. 

Lorsquela  douleur  d’oreille  est  compliquée 
d’odontalgie ,  elle  est  sujette  à  revenir  de 
temps  en  temps  :  si  les  moyens  que  je  viens 
d’indiquer  ne  suffisaient  pas  ,  on  appliquera 
un  vésicatoire  derrière  chaque  oreille;  en 
même  temps  l’on  cherchera  à  calmer  la  dou¬ 
leur  de  dents ,  par  l’instillation  de  quelques 
gouttes  de  laudanum  dans  le  conduit  auditif, 
ou  en  appliquant  un  morceau  de  camphre  sur 
Ja  dent ,  et  mieux  encore  en  mettant  dessus 
un  peu  de  coton  imbibé  avec  le  baume 
©dontaîgique  (voir  le  formulaire).  Enfin,  si 

*gr. 
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devra  avoir  recours  à  l’avulsion  de  la  dent 
malade. 


DU.  MUTISME. 

Le  mutisme  se  distingue  en  celui  de  nais¬ 
sance  et  en  mutisme  accidentel.  Le  premier 
reconnaît  pour  causes  l’idiotisme ,  la  surdité, 
la  privation  ou  la  mauvaise  disposition  de  la 
langue  apportés  en  naissant:  il  comprend  ainsi 
le  surdi-mutisme. 

Le  mutisme  accidentel  diffère  d’après  les 
causes.  L’importance  connue  de  là  langue  fait 
mettre  au  premier  rang  les  lésions  de  cet  or¬ 
gane:  telles  sont  ses  convulsions,  sa  paralysie, 
ses  plaies  et  ses  tumeurs  ,  la  compression  de 
ses  nerfs,  sa  mutilation,  sa  destruction  entiè¬ 
re  ,  ses  adhérences  vicieuses. 

Les  altérations  du  larynx  qui  causent  l’a-  - 
phonie  ,  comme  la  paralysie  de  ses  muscles, 
les  plaies  transversales  de  la  trachée  artère, 
par  lesquelles  I  air  de  l’expiration  peut  s’é¬ 
chapper,  sont  autant  de  causes  de  mutisme. 
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La  colère  qui  arrête  la  voix  et  la  parole  peut 
aussi  le  produire;  les  vers  peuvent  en  être  une 
cause.  J’ai  eu  deux  exemples  d’enfants  deve¬ 
nus  muets  sans  cause  connue;  le  faciès  me  fît 
soupçonner  la  présence  des  vers;  effective¬ 
ment  après  avoir  administré  le  sirop  vermi¬ 
fuge,  au  bout  d’une  demi  heure  la  voix  leur 
revint  et  ils  rendirent  l’un  et  l’autre  plusieurs 
decesannelides.  Mais  ce  sont  principalement 
les  désordres  fonctionnels  du  cerveau ,  les  in¬ 
flammations  aiguës  et  chroniques  de  cet  or¬ 
gane  ,  ses  dégénérescences ,  les  fièvres  ataxi¬ 
ques  et  cérébrales  qui  produisent  le  piutisme  ; 
c’est  unde  le  urs  symptômes  les  plus  remar¬ 
quables:  l’ivresse  légère  produit  Femb~-  as  de 
la  langue,  et  lorsqu’elle  est  plus  prononcée 
elle  ôte  la  parole. 

L’encéphalite,  la  méningite,  le  ramollisse¬ 
ment  du  cerveau  ,  la  compression  de  cet  or¬ 
gane,  l’apoplexie,  i’hydroccphale  avancée, 
produisent  le  mutisme  dans  un  grand  nombre 
de  cas. 

Les  différences  du  mutisme  en  font  singu¬ 
lièrement  varier  la  gravité;  il  est  bien  plus  dif¬ 
ficile  à  guérir  s’il  est  de  naissance  que  lors- 
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qu’il  est  accidentel.  Les  soins  que  réclame 
cette  maladie  dépendent  des  causes  qui  l’ont 
produite. 


DU  SURDI-MUTISME. 


Toutes  les  fois  qu’un  enfant  naît  privé  du 
sens  de  l’ouïe,  ou  qu’une  maladie  le  rend 
sourd  pendant  les  premiers  temps  de  sa  vie, 
un  mutisme  complet  est  la  suite  nécessaire  de 
cette  absence  d’audition. 

La  surdité  congé'niale  présente  plusieurs 
degrés  qui  ont  été  réduits  à  cinq  par  M.  Itard:. 
dans  un  premier  degré  elle  n’est  pas  assez  in¬ 
tense  pour  empêeher  l’audition  de  la  parole; 
mais  pour  être  entendue,  celle-ci  doit  être 
plus  lente  ,  plus  élevée  ,  plus  directe  que  de 
coutume,  alors  il  y  a  quelquefois  possibilité  de 
percevoir  les  sons  euphoniques:  ce  premier 
degré  n’entraîne  pas  un  mutisme  absolu ,  mais 
l’enfant  parle  aussi  incomplètement  qu’il  en¬ 
tend  et  son  intelligence  reste  imparfaite  com¬ 
me  sa  parole;  alors  même  que  le  sujet  n’est 
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devenu  sourd  qn’à  l’âge  de  quatre  ou  cinq  ans, 
on  voit  la  perfection  de  son  langage  se  perdre 
peu  à  peu  et  en  même  temps  aussi  son  intel¬ 
ligence  décroître. 

Dans  les  quatre  autres  degrés  de  surdité , 
la  parole  n’est  plus  perçue  ou  l’est  à  peine: 
d’importantes  nuances  distinguent  chacun 
d’eux;  ainsi  dans  un  deuxième  degré,  il  y  a 
simple  audition  de  la  voix  avec  possibilité  de 
percevoir  un  petit  nombre  de  sons  vocaux 
articulés.  Dans  un  troisième,  la  voix  inarticu¬ 
lée  est  seule  perçue  ;  le  malade  ne  saisit  que 
les  voyelles.  Dans  un  quatrième,  les  bruits 
violents  sont  seuls  entendus  ;  enfin  dans  le 
cinquième  et  dernier  dégré  ,  les  sons  les  plus 
-forts  ne  sont  point  perçus  : 

Beaucoup  de  moyens  thérapeutiques  ont 
été  employés  pour  guérir  la  surdité  de  nais¬ 
sance  et  par  suite  le  mutisme  qui  eh  résulte. 
Presque  tous  les  essais  tentés  jusqu’à  présent 
ont  été  infructueux.  Ainsi  l’on  a  souvent 
employé  l’électricité  ou  le  galvanisme  et 
toujours  sans  succès.  L’on  a  eu  recours  à  des 
purgations  répétées  et  énergiques,  à  la  vé¬ 
sication  des  téguments  de  la  tête ,  à  l’ustion 
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de  l’apophyse  raastoïde  ;  l’on  a  appliqué  des 
sétons ,  des  moxas,  des  cautères;  on  a  in¬ 
jecté  des  substances  irritantes  dans  le  conduit 
auditif  :  la  perforation  de  la  membrane  du 
tympan  n’a  pas  été  plus  utile  ;  enfin  l’on  a 
essayé  de  faire  pénétrer  dans  la  caisse  diver¬ 
ses  substances  liquides  ou  gazeuses  sans  plus 
d’avantages. 


formulaire 
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FORMULAIRE 

PRATIQUE. 


HT.  i;  BA XH  AaOBIA'EIÇÜE, 

Espèces  aromatiques,  (a) 

Eau, 

On  se  sert  de  ce  bain  dans  tous  les 
est  utile  d’exciter  légèrement  la  peau. 

(a)  Les  espèces  aromatiques  que  l’on,  emploie  sont  les 
feuilles,  de  sauge  ,,  de  mélisse  ,  de  thym  ,  de  romarin  ,  de 
serpolet ,  d’hysope  ,  etc.  La  plupart  appartenant  à  la  fa= 
mille  des  labiées. 

».  S.  BAÏW  ÉStOX.EXEHT. 

Espèces  émollientes,  (a)  îfeij 

Graine  de  lin.  (b) 

Faites  bouillir  long-temps  dans 
Eau  ,  q.  s. 

Ces  bains  se  donnent  dans  les  vives  irrita-' 
tions ,  les  maladies  convulsives ,  etc. 

(4)  Les  espèces  émollientes  sont  •  le?  feuilles  de 
mauve  ,  de  guimauve  ,  de  bQJiiUon-blîiBc  ,  de  pariétaire. 


ftij 
q.  s. 

cas  où  il 
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etc.  La  famille  des  malvacées  en  fournit  un  grand  nom¬ 
bre.  On  emploie  souvent  aussi  pour  préparer  les  bains 
émollients  ,  une  décoction  de  son  ,  enveloppe  extérieure 
du  froment,  que  l’on  sépare  de  la  farine  par  l’action  de 
la  meule. 

(b)  Lini  semina ,  iînwm  utltatissimum »  (  Fam,  des 
linacées.  ) 

ST.  s.  SA ÏH  RÉSOLUT^. 

Feuilles  de  sauge,  '(a)  i  forte  poignée. 
Sulfuré  de  potasse,  (b)  Ij  • 

Sel  marin-  (c)  §ij 

Soude,  (d) 

Faites  bouillir  le  tout  dans  six  pintes  d’eau 
pendant  quatre  heures. 

On  plonge  dans  ce  bain  les  parties  affectées 
d’humeurs  froides  ,  lorsqu’elles  sont  placées 
de  manière  à  souffrir  l’immersion;  dans  le  cas 
contraire,  on  emploie  cette  liqueur  en  dou¬ 
ches  et  l’on  revêt  ensuite  les  parties  décom¬ 
presses  qui  en  sont  imbibées.  La  durée  de 
l’immersion  est  d’un  quart  d’heure  à  demi- 
heure  et  l’on  réitère  ce  bain  local,  trois  ou  qua¬ 
tre  fois  par  jour.  C’est  un  excellent  résolutif. 

(a ) *  Satvia,  officiwlis.  (  Fam.  des  labiées  ou  des  sal- 
viées, 

(b)  Sutfuretum  potasses .  Foie  de  soufre;  inodore  lors 
qu’il  ,est  sec  ,  d’une  odeur  très  fétide  lorsqu’il  est  hu¬ 
mide. 

(c)  Hydro-chlorate  de  soude  ou  Chlorure  de  sodium , 
muriate  de  soude,  sel  gemme ,  sel  commun. 
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(d)  Sous-carbonate  de  soude.  Les  soudes  artificielles  se 
préparent  en  calcinant  ensemble  180  parties  de  sulfate  de 
soude .  180  de  craie  en  poudre  fine  et  1 10  de  poussier  de 
charbon. 

ï u.  4.  baie;  stfï.s’ïïstEax. 

Hôpital  des  Enfants. 

Sulfure  de  potasse,  (a)  |ij 
Eau  commune.  Hic 

La  proportion  du  sulfure  dépotasse  est  bien 
moindre  que  dans  les  bains  sulfureux  ordi¬ 
naires  ;  c’est  pour  accommoder  l’activité  du 
remède  à  la  délicatesse  de  la  peau  chez  les  en¬ 
fants. 

Dix  ou  quinze  de  ces  bains  suffisent  dans  le 
traitement  de  la  gale. 

(a)  Yoy.  n°5. 

JS.'S.  BAÏKT  »E  2>ÏS3S  SIBJASISÉ. 

Farine  de  moutarde,  (a)  %i v 

Eau.  q.s. 

Ces  bains  sont  employés  comme  révulsifs 
dans  les  congestions  sanguines  aux  parties  su¬ 
périeures;  leur  durée  doit  être  de  quelques  mi¬ 
nutes. 

(a)  La  mou  tarde  est  la  graine  du  sénevé,  sinapitnigra, 
moutarde  noire.  Smapisaiiia,  moutarde  blanche.  (Fam. 
des  crucifères.) 
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EL  6,  BEAUME  (1)  ACOUSTIQUE, 

Suc  exprimé  d’oignons 
Blancs,  (a) 

Baume  tranquille,  (b) 

Baume  du  Pérou,  (c) 

On  en  fait  tomber  quelques  gouttes  dans  le 
conduit  auditif  externe,  deux  ou  trois  fois  par 
jour,  et  l’on  imbibe  un  morceau  de  coton  qu’on 
laisse  dans  l’oreille;  c’est  un  moyen  excellent 
dans  les  surdités  accidentelles  et  de  cause  ca¬ 
tarrhale. 

fa)  Bulbe  àel’attium  sep®  (Fam.  des  Liliacées.) 

(b)  Le  baumetranquiüe  est  composé  d’une  décoction  de 
plantes  narcotiques  et  de  plantes  aromatiques,  dans  l’huile 
d’olives,  O  le  a  Euro-pea.  ?  fam.  desJasminécs  )  voy.  n.  io4 

(c)  Le  baume  du  Pérou' est  le  suc  du  Myrexylum  pe- 
ruiferum  (fam.  des  légumineuses.) 

M.  1.  BAUME  COÏffTRE  LES  EHfSELUaES. 


Muriate  d’ammoniaque,  (a)  3j 

Alcool  camphré,  (b)  )  an„ 

Eau  déboulés,  (c)  \  3  J 

Acide  hydro-chlorique.  (d)  3] 

On  en  frotte  les  engelures. 

(a)  Hydrochlorate  d’ammoniaque  ,  sel  ammoniac. 

(1)  Les  Baumes  sont  des  composés  de  résines  et  d’a¬ 
cide  benzoïque.  Les  principaux  sont  le  benjoin,  les  bau- 
-  mes  du  Pérou  solide  et  liquide,  le  styrax  calamite,  le 
styrax  liquidé,  le  baume  de  tolu  ,  etc. 

On  appelle  baumes  factices,  des  huiles  chargées  de dif 
férents  principes.  C’est  presque  toujours  l’huile  d’olive 
qui  sert  d’excipient.  ^ 
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(b)  L’alcool  camphré  se  prépare  en  faisant  dissoudre 
nne  demi-once  de  camphre  dans  deux  livres  d’alcool. 

(c)  Les  Boules  de  Mars  ou  de  "Nancy  sont  un  mélange 
de  quatre  parties  de  crème  de  tartre  provenant  du  via 
rouge  et  deux  parties  de  limaille  de  Fer ,  porphyrisées  ; 
c’est  un  tartrale  double  de  potasse  et  de  fer  qui  constitue 
aussi  le  tartre  martial  et  le  tartre  chalibé. 

(a)  Acide  muriatique,  acide  marin ,  esprit  de  sel. 

ST.  S.  BAUME  OnOMTAUGlQUE.  (1) 


Huile  concrète  de  muscade,  (a)  jvj 
Huile  empyreumatique  de  bois 
de  Gavac.  (b)  Sij 

Huile  volatile  de  gérofle.  (c)  5j 

Opium,  (d)  )  .. 

Camphre,  (b)  |  W  3'J 

Cette  composition,  appliquée  sur  les  dents 
cariées  et  douloureuses,  calme  très  prompte¬ 
ment  la  douleur. 


(d)  L’huile  de  Muscade  est  tirée  delà  semence  du  My- 
rislica  M oschata  (fam.  des  Myrislicéesj  :  on  l’obtient  par 
expression  à  chaud, 

(b)  L’huile  pyrogéaée  de  Gayac  s’obtient  parla  distilla¬ 
tion  du  Gayacum  officinale  (fam.  des  Rutaeées). 

Autrefois  employée  comme  stimulante,  sudorifique,  an¬ 
tispasmodique  et  vermifuge;  elle  n’est  plus  en  usage. 

-  (c)  L’huile  essentielle  de  Gérofle  est  fournie  par  le  Gé- 
roflier  aromatique  ,  Caryophitlus  aromaticus  (fam.  des 
Myrtinées).  Les  parties  usitées  sont  les  flenrs  non  épa¬ 
nouies  nommées  vulgairement  clous  de  gérofle. 


(»)  Contre  les  douleurs  dents. 
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(d)  Suc  concret  du  Papaver  Somniferum,  pavot  blanc, 
(fam.  des  Papavéracées.)  La  Morphine  et  la  Narcotine  en 
sont  les  principes  actifs  ;  ils  s’y  trouvent  à  l’état  de  Méeo 
nales. 

(e)  Suc  concret  du  Laurus  Camphora  (fam.  des  Laurt- 
ïiécs.)  Pour  pulvériser  le  camphre  On  le  broie  dans  un 
mortier,  après  y  avoir  ajouté  quelques  gouttes  d’alcool  ou 
d’éther. 

SI.  9.  BIÈRE  (lj&WTSSCORBBTIQUE. 

Bière.  ft>j  6 

Teinture  antiscorbutique,  (a)  |ij 

Employée  conjointement  avec  les  autres 
médicaments  usités  en  pareil  cas,  chez  les  en¬ 
fants  affectés  de  scrofules  ou  de  scorbut. 

(e)  Les  plantes  antiscorbutiques  que  l’on  emploie  dans 
ja  composition  de  cette  teinture  ,  sont  :  la  racine  de  rai¬ 
fort  sauvage  ou  grand  raifort,  Raphanus  Sylvestris  ou  C’o- 
cblearia  armoracia ,  et  les  tiges  et  sommités  du  cochléa- 
ria, cocklearia  o  ffi,cinaiu.  Tous  lesdeux  appartiennent  à  la 
famille  des  crucifères.  .  y 

Sf.  ÎO.  BIÈRE  »E  SVBEKHAM, 

Rhubarbe  (a)  coupée  par 

tranches  Sij 


(2)  11  y  a  des  bières  qu’on  prépare  en  admettant  des 
médicaair  -ils  au  moment  dè  la  fermentation,  et  d’autres 
dans  lesquelles  on  se  contente  de  faire  infuser  ces  médi¬ 
caments  après  la  fermentation.  Actuellement  on  ne  fait 
plus  guère  usage  que  des  bières  médicamenteuses  par  in¬ 
fusion  ou  macération  comme  pour  les  vins  :  il  faut  avoir 
soin  de  les  animer  par  l’addition  de  l’alcool  ou  de  l’eau- 
'de  vie  5  afin  qu’elles  ne  restent  point  en  vidange. 
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Mêlez  dans  une  bouteille  de  verre,  avec  une 
pinte  de  petite  bière  ou  de  toute  autre  liqueur 
dont  l’enfant  puisse  faire  usage.  Bouchez  bien 
la  bouteille,  laissez  digérer  quelque  temps,  puis 
donnez  comme  boisson  ordinaire. 

.  Excellent  purgatif  lorsque  dans  la  fièvre 
hectique  on.  est  obligé  d’entretenir  la  liberté 
du  ventre. 

(d)  Racine  du  Rheum  palmatum ,  Rheum  compactum, 
Rheum  onduiatum  (fam.  des  Polygonées.) 

I ï.  II.  BISCUITS  VBBGAT1FS. 


Sucre  en  poudre,  (a) 

%iv 

Jalap  pulv.  (b)  . 

H-  • 

Farine,  (c) 

SC 

Jaunes  d’œufs. 

n°  6. 

Pour  i5  biscuits,  dont  chacun  contiendra  un 
scrupule  de  jalap. 

On  en  donne  un  le  matin  à  un  enfant  de  six 
à  dix  ans,  pour  le  purger  ;  et  la  moitié  d’un, 
si  l’enfant  est  plus  jeune. 

(a)  Suc  cristallisé  de  la  canne  à  sucre,  saccftarum  offici- 
narutn  (  fam.  des  graminées.) 

(b)  Racine  du  eonvolvulus  jalapa  (fam.  des  convolvu¬ 
lacées). 

(c)  La  farine  provient  de  la  graine  du  triticum  æstivum 
[fam.  des  graminées.) 
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N.  12.  BISCUITS  VERMIFUGES. 


Sucre  en  poudre,  (a) 

îbfi 

Farine,  (b) 

V\ 

Sémen-contra  pulv.  (c) 

H 

Jaunes  d’œufs. 

n.  6. 

Essence  de  citron,  (d) 

gtt.  XV 

Pour  vingt-quatre  biscuitsdont  chacun  con¬ 
tiendra  trois  grains  de  sémen -contra. 

Ou  en  donne  un  le  matin  et  un  le  soir  aux 
enfants  qui  ont  des  vers. 

(a  et  b,  )  Voyez  n°  11. 

(  c  )  Semen  contra  vernies  ,  artemisia  judaiea ,  (fam. 
des  corymbifères  ou  radiées).  Les  parties  employées  sont 
les  graines  ,  les  capitules  et  les  rameaux  supérieurs. 

(  d  )  Huile  volatile  d'écorce  de  citron  ,  citrus  medica 
(  fam.  des  aurantiées  ) . 

3».  13.  BXAJHC  MANGER. 


Gelée  de  corne  de  cerf,  (a)  îfelS 

Sucre.  %& 

Amandes  douces  pilées,  (b)  > 

Eau  de  fleurs  d’oranger.  (e)l  ana  3J 
Huileessent.  decitron.  (d)  gtts.  iv 


F.  s.  1.  une  gelée  à  prendre  par  cuillerées 
dans  les  convalescences. 

(a)  Corne  ds  cerf.  Bois  dn  cervus  ctaphus  (fam.  des  ru¬ 
minants  (mammifères)  —  L'ivoire  ou  les  os  des  animaux 
fournissent ,  par  une  longue  ébullition  dans  l’eau ,  beau- 
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coup  de  gélatine  pure  ou  légèrement  mêlée  de  phosphate 
calcaire  ;  c’est  ce  qne  l’on  nomme  gelée. 

(b)  Semences  de  l’amandier,  amygdalus  comtitUnis, 
(  fam.  des  rosacées  tribu  des  amygdaiées  ). 

(c)  Eau  distillée  des  fleurs  du  citrus  aurantium  (fam. 
des  auran  liées  ). 

(d)  Voy.  n°  12. 

% 

K.Ï4.  BOISSON  ASrci-J?Kï,OG2SïïQCE  SB  STOtt. 

Orge  mondé,  (à)  S>j 

Faites  bouillir  jusqu’à  ee  qu’il  soit  creve 
dans  trois  livres  d’eau  j  ajoutez  à  la  colature. 
Sirop  de  vinaigre,  (b)  §ij 

Dans  les  fièvres  inflammatoires  une  petite 
tasse  toutes  les  heures. 

(a)  Orge  dépouillée  de  sa  partie  corticale.  En  lui  faisant 
subir  une  mouture  grossière,  il  prend  le  nom  à’ orge 
grué,  et  celui  d’orge  perte  lorsqu’on  lui  donne  une  forme 
sphérique,  iiordeum  vulgare  (  fam,  des  graminées.) 
Graine. 

(b)  Le  sirop  de  vinaigre  se  prépare  avec  une  partie 
de  vinaigre  sur  deux  de  sucre. 

N.  15.  BOISSON  e03SÏB.B  S.ES  CATAB.BHES  AIGUS. 

Fleurs  béchiques.  (a)  3ij 

Eau  bouillante.  ft>ij 

Faites  infuser  pendant  un  quart  d’heure  et 
édulcorez  chaque  tasse  avec  d u sirop  de  gom¬ 
me  , de  guimauve,  ou  de  violettes. 

(a)  Les  fleurs  béchiques  sont  celles  de  mauve ,  de 
guimauve,  de  tussilage  ou  pas-d’âne,  de  coquelicot  eî 
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de  picd-de-chat.  Ce  que  l’on  nomme  quatre  fleurs  est  un 
mélange  de  violettes ,  de  bouillon  blanc,  de  coquelicot 
et  de  camomille  romaine.  On  y  ajoute  presque  toujours 
les  autres  fleurs  béehiques. 

16.  BOISSON  CONTRE  LES  CORPS  A  LA  TÊTE. 

Eaa  bouillante.  îfeij 

Fleurs  d’arnica,  (a)  3ij 

Faites  infuser  pendant  dix  minutes ,  passez 
et  ajoutez  : 

Sirop  dé  fleurs  d’oranger,  (b)  §ij 

Quoique  cette  boisson  ne  soit  point  agréa¬ 
ble  à  boire  on  l’emploie  fréquemment  et  avec 
succès  contre  les  coups,  les  commotions;  on  la 
donne  par  verres. 

(a)  Arnica  montana,  arnique  (  fann  des  flosculeuses  ). 
arnica  flores  et  radix. 

(b)  Le  sirop  de  fleurs  d’oranger  est  fait  avec  une  par¬ 
tie  d’eau  distillée  de  fleurs  d’oranger  et  deux  parties  de 
sucre. 

•N,  17.  BOISSON  CONTRE  LES  SA&ÏRES. 

îlacine  de  patience,  (a) 

Tiges  de  douce-amère,  (b)  v  ana  §15 
Fumeterre.  (e)  5 

Eau.  îfeij  15 

Faites  réduire  d’une-demi  livre  par  l’ébul¬ 
lition,  passez  et  ajoutez  : 

Sirop  de  salsepareille.  §ij 

•le  prescris  souvent  cetteboissén  aux  enfants 
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affectés  de  dartres,  ou  autres  maladies  cuta¬ 
nées  ;  elle  réussit  parfaitement. 

(a)  Rumex  patientia  (  fam.  des  polygonêes  ). 

(b)  Solarium  dutcamara  (  fam.  des  solanées. 

(e)  Fumaria  officinalis  (  fam.  des  fumariées).  Les 
parties  employées  de  cette  dernière  plante  sont  les  tiges 
et  les  feuilles. 

(d)  Salsepareille,  racine  du  smilax sarsaparUla.  (Fam. 
des  asparaginées  ). 

Le  sirop  de  salsepareille  se  compose  d'ane  partie  de  ra¬ 
cines  de  salsepareille  incisées  menu  ,  de  neuf  parties 
d’eau  et  seize  de  sucre. 

».  18.  BOlSSOHf  FERRUGINEUSE  OU  EAU  FERRÉE, 


Versez  sur  une  poignée  de  clous  rouilles 
Une  pinte  d*eau  bouillante ,  décantez  a£>rès 
douze  heures. 

Propre  à  rétablir  les  forces  digestives. 


1  ana  51 


Racine  âù  grande  consoude.  (a)  j 
Cachou,  (b)  .  * 

Faites  cuire  dans  seize  onces  d’eaü  jusqi 
réduction  de  douze  onces;  ajoutez  à  la  colature: 
Sirop  de  coings,  (c)  §ij 

Eau  de  cannelle  orgée.  (d) 

Mêlez. 

A  prendre  dans  les  vingt-quatre  heures  par 
cuillerées  à  bouche  ou  par  tasses  à  café. 

(a)  Symphitwn  officinale  (  Fam.  des  Borraginées. } 

«  9 
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(b)  Suc  du  mimosa  catechu.  (F  am.  des  légumineuses.) 

On  distingue  trois  espèces  de  cachou.  Celui  de  BoaS. 

bay ,  du  Bengale  et  le  cachou  en  masses. 

(c)  Ci  oing  ,  pyrus  cydonia ,  cydonia  vulgaris  (  fam.  des 
pomacés  ,  division  des  rosacées  ).  Le  sirop  de  coings  est 
composé  d’une  partie  de  suc  de  eoings  et'de  deux  partie* 
de  sucre. 

(d)  La  cannelle  est  l’écorce  du  laurus  cinnamomum 
(  fam.  des  laùrinées  ). 

On  en  distingue  de  quatre  sortes,  la  cannelle  de  Ceylan 
qui  est  là  meilleure;  la  cannelle  matte  qui  n’est  qu’une 
espèce  de  la  cannelle  de'Ceylan,  mais  de  qualité  inférieure. 
La  cannelle  dé  Cayenne  et  celle  de  Malabar,  cette  der¬ 
nière  surtout  est  moins  estimée  que  les  autres.  L’eau  de 
cannelle  orgée  s’obtient  en  distillant  de  la  cannelle  et  de 
l’orge  dans  l’eau. 

IV.  20.  BOISSON  CONTRE  Ï.2  RA.CHIT1S 
ET  LES  SCB.ÜÉULES. 

£ 

'■  A  Racine  de  garance  (a)  dep.  oij  jusq.  3iv 

.j  Sommités  fleuries  de  houblon,  (b)  i  pincée. 

'  Feuilles  de  noyer,  (c)  n°  3 

-  Faitescuire  ensemble  dans  trois  demi-setiers 
cFeau  jusqu’à  réduction  d’une  chopine. 

Ajoutez  à  la  colature  refroidie  : 

Teinture  de  mars  tartarisée  (d)  i  cuillerée  à 
café.  On  prend  cette  boisson  tous  les  jours  en 
quatre  verres,  2  le  matin  et  2  le  soir;  on  se 
trouvera  bien  du  séjour  delà  campagne,  exer¬ 
cice  en  plein  air,  nourriture animale,aüx  repas 
un  peu  devin  vieux. 

(a)  Rubia  tinctorum  (  fam.  des  rubiacées  ). 

(b)  Hwnuius  Utpulus  (  fam,  des  urticées  ). 
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(c)  Feuilles  du  juglans  regia  (fam.  des  quercinés). 
Ou  nomme  brou  l’écorce  verte  du  fruit. 

(d)  La  teinture  de  mars  tartarisée  ,  la  teinture  de  mars 
de  Ludovic  ,  sont  des  solutions  de  tartrate  de  potasse  et 
de  fer  dans  i’esprit-de-vin  plus  ou  moins  concentré. 

S.  21.  BOISSON  VERMIS-U6E. 

Mousse  de  mer  (a)  sj 

Eau  bouillante.  un  verre» 

Faites  bouillir  pendant  un  demi-quart- 
d’heure;  ajoutez  dans  la  coîature  refroidie? 
Suc  exprimé  de  citron,  (b)  §j 

Eau  de  fleurs  d’oranger,  (c)  siv 

A  prendre  le  matin  à  une  seule  dose:  on  con» 
tinue  pendant  plusieui*S|  jours.  Dans  le  cas 
d’une  affection  vermineuse  plus  prononcée  et 
pour  expulser  les  vers  plus  sûrement,  on 
prescrit  au  maladeun  demi-lavement  à  prendre 
dans  la  soirée,  on  le  compose  avec  la  décoc¬ 
tion  de  deux  gros  de  mousse  de  mer  et  une. 
cuillerée  à  bouche  de  miel  rosat  (d). 

(a)  La  mousse  de  Corse  ou  helmmthocorton  est  formée 
de  plusieurs  espèces  d’algues.  i°  du  fucus  heimint-hocor- 
tos  qui  en  fait  la  plus  grande  partie  ;  20  du  fucus  purpu- 
reus  et  puimosus  5  3°  du  coraüina  officinalis  (  zoophi- 
tcs  )  ;  4°  du  conferva  fasciluta',  ces  plantes  mêlées  cons¬ 
tituent  le  varec  vermifuge. 

(b)  Ci It us  <medica  {  fam.  des  aurantiées). 

(c)  Voy.  n°  i3. 

(d)  Il  est  composé  de  roses  rouges  ou  de  Provins  ,  une 
partie.  Eau  bouillante ,  quatre  parties.  Miel  purifié  , 
six  parties. 


54g 


FORMULAIRE 


BOL  (j)  AIÏTIPSORIQÏJE. 


Soufre  sublimé,  (a)  gr.  viij 

Savon  médicinal,  (b)  gr.iv 

Sirop  de  gentiane,  (c)  q.  s. 

Faites  un  bol  à  prendre  le  matin  et  un  autre 
le  soir. 

(a)  Fleur  de  soufre;  elle  doit  être  bien  lavée  à  l’eau 
bouillante  pour  lui  enlever  l’acide  sulfureux  qu’elle  con¬ 
tient  habituellement. 

(b)  Le  savon  blanc  ou  médicinal,  savon  amygdalin 
(  combinaison  de  l’huile  d’amandes  douces  avec  la  soude). 

(c)  La  gentiane  ,  racine  du  gentiana  lv.Ua  (  fam.  des 
gentianées). 

Le  sirop  de  gentiane  dont  le  miel  est  le  constituant, 
a  été  désigné  sons  le  nom  de  miel  de  longue  vie  ou  sirop 
de  longue  vie  ;  il  est  aussi  connu  sous  le  nom  de  sirop  de 
Calabre,  sirop  de  mercuriale.  Use  prépare  avec: 

Suc  dépuré  de  mercuriale.  deux  livres. 

Suc  de  bourrache.  î  de  chaque  treize  onces. 

Suc  de  bugîosse.  ) 

Racines  de  glaïeul.  deux  onces. 

Racines  de  gentiane.  une  once. 

Miel  blanc.  trois  livres. 

Vin  blanc.  douze  onces. 


(i)  Les  bols  ne  diffèrent  des  pilules  que  par  une 
consistance  plus  molle  et  un  volume  plus  considérable. 
On  les  prépare  généralement  avec  des  médicaments 
moins  actifs  ;  leur  poids  ne  doit  pas  excéder  un  demi- 
gros  ,  et  ils  ne  réclament  jamais  d’excipient. 
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W,  23.  BOL  LiXATir. 

(U.Çhauaier) 

Proto-chl.oruve  de  mercure,  (a)  gr.  iij 
Sulfate  de  magnésie,  (b)  gr.  iv 

Sirop  de  nerprun,  (c)  q.  s. 

La  dose  est  de  trois  ou  quatre  bols  par  jour  j 
ces  bols  sont  d’un  fréquent  usage  dans  les  cas 
où  il  faut  produire  une  dérivation  sur  la 
membrane  muqueuse  intestinale. 

(a)  Calomelas ,  mercure  doux  ,  panacée  mercurielle  , 
muriate  de  mercure  doux  ,  précipité  blanc. 

(b)  Sel  d’Epsom ,  de  sedîitz  ou  d’égra  ,  sel  cathartique 

amer. 

(c)  Nerprun,  baies  ou  fruit  du  rhamnus  catharticus  :  le 
sirop  de  rhamno  catharlico  selon  le  Codex  ,  est  composé 
de: 

Suc  dépuré  de  baies  de  nerprun.  trois  parties. 
Sucre.  deux  parties. 

n.  24.  box  costu!  s.bs  asAî-aisiES  bk  ta,  beau. 


•  Sr* 


Soufre  sublimé  et  lavé,  (a)  gr. 
Mercure  doux,  (b)  -  î 

Extrait  defumeterre.  (c)  J ana  V^’ 

Sirop  de  gentiane,  (d)  q.  s. 

Pour  un  bol  à  prendre  lema  tin^contreiagaïe 
et  les  dartres. 

Il  faut  en  continuer  l’usage  pendant  long¬ 
temps. 

M'Voy.  n®  m. 

29* 
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(b)  Voy.  n0  20. 

(c)  Pour  préparer  l’extrait  de  fumeterre  ,  on  prend  le 
suc  clarifié  de  la  plante  et  on  le  fait  rapprocher  au  bain 
marie  en  consistance  convenable. 

W.  29'  BOLS  CONTRE  LES  SCROFULES. 

(  Dr  Temple  ). 

Hydrochlorate  de  baryte,  (a)  x  gr. 
Eau  de  menthe,  (b)  |  j  6 

Mêlez  et  formez  un  bol  que  l’on  donnera 
trois  fois  par  jour. 

La  quantité  de  sel  de  baryte  sera  augmentée 
jusqu’à  vingt  grains. 

(a)  Chlorure  de  barium  ,  muriate  de  baryte. 

(b)  Menthe  poivrée,  menifià piperiia  (fam.  dés  labiées1). 
Les  autres  plantes  du  même  genre  et  qui  jouissent  de 

vertus  .analogues  sont  la  menthe  crépue,  la  menthe  verte, 
la  menthe  pouliotel  la  menthe  élégante. 

C’est  plutôt  fraîches  que  ces  plantes  s’emploient  lors¬ 
qu’on  veut  en  obtenir  l’eau  distillée  ,  les  huiles  volatiles. 

Sï  26»  BOLS  DE  TARTRITE  DE  FER. 

HôpUal  des  Enfants» 

Tartrite  de  fer.  (a)  3  fi 

Sirop  simple,  (b)  q.  s. 

Pour  trois  bols. 

Employés  par  M.  Guersent  chez  les  en¬ 
fants  faibles  et  lymphatiques,  comme  un 
moyen  propre  à  fortifier  les  organes  digestifs, 
(a)  Tartrite  ou  tartrate  de  fer. 

(bl  Ce  sirop  est  formé  de  trois  parties  de  sucre  et 
d’une  partie  d’eau.  On  clarifie  avec  un  blanc  d’œuf. 
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S,  29.  BOL  DE  VALÉRIANE. 

Valériane  en  poudre,  (a)  gr.  xx 

Sulfate  de  potasse,  (b)  gr.  ij 

Sirop  d’écorces  d’oranges,  (c)  q.  s. 

Pour  un  bol  que  l’on  réitère  plus  ou  moins 
souvent  dans  l’épilepsie,  la  chorée. 

(b)  Racine  de  la  valériane  sauvage ,  valeriana  offi- 
cinalis  (  fam.  des  valérianées  ). 

(b)  Sulfas  potassæ ,  tartre  vitriolé,  sel  de  duobus  ,  sel 
polychreste  de  glazer  ,  vitriol  de  potasse. 

(c)  Ecorces  d'oranges,  citrus  aurantium  (  fam.  des  au- 
rantiées  ). 

Le  sirop  d’écorces  d’oranges ,  curaçao  de  Hollande  se 
prépare  avec  les  écorces  récentes  mûres  ,  sans  la  partie 
blanche,  cinq  parties,  eau  bouillante  vingt-quatre,  sucre 
blanc ,  trente-d’eux. 

Avant  de  faire  cuire  le  sirop,  on  laisse  infuser  les  zes¬ 
tes  d’oranges  dans  l’eau  en  vaisseau  clos,  pendant  six 
heures. 

3S.  28.  BOL  VERMIFUGE. 

{Maternité.  ) 

Calomélas.  (a)  gr.  ij 

Semen-contra.  (b)  gr.  viij 

Camphre,  (c)  gr.  vj 

Qu  mêle  ces  substances  avec  suffisante 
quantité  de  sirop,  pour  former  un  bol  qu’on 
réitère  plus  ou  moins  souvent  dans  les  affec¬ 
tions  vermineuses. 

00  y°y-  n»  20. 

(b)  Voy.  no  12. 

(c)  Voy.  n°  8.  - 
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**.  29.  bouillon  (i)  abotjcîssant 

ET  PECTORAL. 

(Dr  d’Huc.) 

Escargots  de  vigne  blanchis.,  (a)  n»  20 
Poulet.  demi 

Racines  de  Polygala  de  Virg.  (b)  §j 
Cerfeuil,  (c)  s  1  pincée 

Navets,  (d)  i 

Carottes,  (e)  J  ana  n°  ^ 

Elites  bouillir  dans  deux  pintes  d’eau,  jus¬ 
qu’à  réduction  d’une  pinte  et  demie.  ' 

On  augmentera  la  vertu  pectorale  de  ce 
bouillon  en  ajoutant,  dix  minutes  avant  de 
retirer  le  vase  du  feu, 

Lichen  d’Islande,  (f)  §6 

Ce  bouillon,  que  l’on  donne  par  petites  tas¬ 
ses  édulcorées  avec  le  sirop  de  gomme  ou 
autre  analogue,  est  très  avantageux  dans  les 
toux  avec  irritation. 


(a)  Limaçons  de  vigne,  hetix  vittata  (mollusques  gasté¬ 
ropodes.) 

(b)  Polygala  senega.  (  fam.  des  polygalées  ). 

(c)  Scandix  cerefotium  (  fam.  des  ombellifères  J.  On 
emploie  les  sommités  et  les  feuilles. 

/d)  Brassica  napus  (  fam.  des  crucifères  )  racine. 

(c)  Daucus carotta,  variété  sativa,  (fam.  des  ombelli¬ 
fères  )  racines ,  feuilles  ,  semences. 

(f)  Lichen  islandicus  (  fam.  des  lichenées  )  on  se  sert 
aussi  du  lichen  pulmonaire  ,  lichen  •pulmonaria. 


(1)  Les  bouillons  médicinaux  sont  des  -solutions 
aqueuses  qui  différent  des  tisanes  et  des  apozèmes,  en 
ce  qu’on  y  fait  entrer  des  substances  animales. 


».  30. 
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Poumon  de  veau.  r 

Choux  rouges  (a)  j  5 

Feuilles  de  pulmonaire,  (b)  1  poig. 

Eau.  ïfciij 

A  prendre  par  tasse  avec  une  cuillerée  de 
sirop  de  gomme  ou  de  guimauve. 

(a)  Feuilles  de  choux  rouge  ,  variété  du  braxica  oie- 
racea  (  fam.  des  crucifères  ). 

(b)  Pulmonaria  officinatis  (  fam.  des  borragiuées.) 

».  SI.  BO  U1LLON  OE  VEAU. 

Maigre  de  veau.  ;  §iv 

Eau.  j  Ifcij 

Faites  bouillir  pendant  deux  heures,  en  ajou¬ 
tant  un  navet  et  un  peu  de  cerfeuil. 

K.  32.  CATAPLASME  (I)  AK03IH. 


Farine  de  lin.  (a)  ) 

Farine  d’orge,  (b)  )  ana 
Décoction  narcotique,  (c) 

On  l’arrose  avec  laudanum 
liquide  de  Sydenham,  (d) 


liquide  de  Sydenham,  (d)  36  à3j 

à  la  fois  narcotique  et  relâchant,  ce  cataplasme 
convient  dans  les  phlegmasies  accompagnées 
de  vives  douleurs. 


(1)  Les  cataplasmes  sont  des  médicaments  d’ur 
sistance  molle,  pulpeuse,  que  l’on  applique  à  l’ex 


e  con¬ 
sistance  molle,"  pulpeuse,  que  l’on  applique  à  l’extérieur 
du  corps.  On  les  prépare  avec  des  poudres ,  des  pulpes , 
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(a)  Voy.  n«  2. 

(b)  Voy.  n°  4. 

(c)  Les  plantes  narcotiques  sont  les  tiges  de  douce- 
amère  ,  les  Feuilles  de  jusqui?me ,  de  morel'e ,  de  cigiïe, 
de  belladone  ,  les  têtes  de  pavots,  etc. 

(d)  Vingt  gouttes  de  laudanum  liquide  de  Sydenham 
contiennent  environ  un  grain  d’opium.  C’est  un  des  cal¬ 
mants  les  plus  employés.  Il  entre  dans  sa  composition  : 

Opium  en  morceaux  deux  onces  • 

Safran  une  once 

o“Ôfe  }  de  cl“’“  ««gros. 

Vin  de  Malaga.  nne  livré. 

Faites  macérer  pendant  quinze  jours  à  une  douce  tem-  - 
pérature  ;  passez  avec  expression  et  filtrez. 

WT.  33.  CATAPLASME  AWT1-OPHTHALMÏQUE. 


Mie  de  pain  blanc. 

5ij 

Jaunes  d’œufs  frais. 

11.  2 

Safran  en  poudre,  (a) 

3i 

Faites  cuire  dans  du  laitpourle  poser,  entre 
deux  linges,  sur  l’œil  atteint  d’ophthalmie. 


(a)  Le  safran,  crocus  sativus  (  fam.  des  iridées).  Ce 
sont  les  stigmates  des  fleurs  desséchées  dont  on  se  sert. 


des  feuilles,  des  fleurs,  des  farines,  des  matières  mucilagi- 
neuses  que  l’on  délaie  dans  la  décoction  de  certaines . 
plantes  ou  dans  du  lait,  et  que  l’on  fait  cuire  pour  en 
former  une  bouillie  épaisse. 

Les  cataplasmes  préparés  avec  la  farine  de  graine  de 
moutarde  ont  reçu  particulièrement  lé  nom  de  sina¬ 
pismes  ;  ils  sont  simples  ,  si  on  délaie  la  farine  seulement 
avec  de  l’eau  ou  du  vinaigre  ,  composés  lorsqu’on  y 
ajoute  de  l’ail ,  du  levain  ,  etc. ,  etc. 
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N.  34.  CATAPLASME  DE  CAMOMILLE. 

Hôpital  des  Enfants. 

Fleurs  de  camomille,  (a)  liv 

Vinaigre,  (b)  §iv 

Employé  comme  résolutif. 

(a)  Camomille  romaine ,  anthémis  nobilis  (  fam.  des 
radiées). 

(b)  Vin  passé  à  la  fermentation  acide. 

« 

N.  35,  CATAPLASME  EÏKOLLIEHT. 

Farine  de  graine  de  lin.  (a)  q.  v. 

Décoction  de  racine  de  guim.  (b)  q.  s. 

Faites  cuire  j  usqu’à  consistance  deçà taplasme. 

On  l’applique  sur  les  tumeurs  inflammatoires 
extérieures,  on  l’emploie  aussi  pour  entretenir 
l’écoulement  du  sang  après  l’application  des 
sangsues. 

Pour  que  le  cataplasme  conserve  sa  cha¬ 
leur  plus  long-temps  et  pour  qu’il  soit  relâ¬ 
chant,  on  y  ajoute  deux  ou  trois  cuillerées 
d’huile  ou  de  beurre. 

(a)  Voy.  n°  2. 

(b)  La  guimauve,  attfiœa  offwinalis  (  fam.  des  Malva» 
cées). 


CATAPLASME  K&ÏÏÏR&TIP. 


ana  î  poignee 


Feuilles  d’oseille,  (a) 

Feuilles  de  poirée.  (b) 

Oignons  de  lys.  (c)  n.  j 

Faites  cuire  et  pilez  dans  un  mortier^  en- 
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suite  ajoutez  onguent  basilicum  (d)  ou  bien 
onguent  de  la  mère  (e)  §j 

C’est  un  excellent  cataplasme  employé  sur 
les  tumeurs  dont  on  veut  hâter  la  suppura¬ 
tion. 

(a)  Rumex  acetosa  ;  fam.  des  polygonées). 

(b)  Feuilles  du  ieta  vulgaris ,  variété  cycla  (  fam,  des 
atriplicées.) 

(c)  Litium  eandidum  (  fam.  des  liliacées  ). ; 

(d)  Voy.  n°  4.1. 

(e)  L’emplâtre  de  la  mère  se  prépare  avec  : 

Graisse  de  porc,  J 

Beurre  frais  ,  I 

Cire  jaune  ,  \  de  chaque,  une  partie. 

Suif  de  mouton,  I 

Litharge  préparée  ,  1 

Huile  d’olives.  a  partie  § 

te.  37  Cataplasme  résolu Tiff. 

Hôpital  dos  Enfants . 

Savon  blanc,  (a) 

Farine  d’orge,  (b) 

Eau. 

(a)  Voy.  a°  22. 

(b>  Voy.  n°  14. 

».  38.  ACÎKE. 

Pommes  de  terre  cuites 
et  pelées,  (a) 

Vinaigre,  (b) 

Fiel  de  bœuf,  (c) 


1  forte  poîg. 
ïfc/3 
cuil.  ij 
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Faitès  cuire  jusqu’à  consistance  convenable; 
on  l’applique  sur  les  tumeurs  dures  et  indo¬ 
lentes  que  l’on  veut  résoudre  ;  ce  cataplasme 
est  un  résolutif  puissant;  on  le  renouvellera 
trois  fois  par  jour. 

(a)  Solanum  tuberosam  (  fam.  des  solaaées  ). 

(b)  Voy.  n°  54. 

(ç)  B  os  taurus,  (mammifères  ruminants;)  le  fiel  se  trouve 
dans  la  vésicule  adhérente  au  foie  des  animaux,  et  chez 
ceux  qui  manquent  de  vésicule ,  il  passe  dans  les  méats 
cholédoques  qui  se  versent  dans  l'intestin  duodénum., 

JH.  39,  O AT&SÏ.ASJHE  RÉSOlETIS'  Eï  AMOBIK  ; 


Pulpe  de  carottes  râpées,  (a)  ïfeô 

Beurre  frais.  3  cuil. 


Laudanum  de  Sydenham  (b.)  $ij 

Sel  ammoniac,  (c)  °j 

Employé  dans  les  cas  où  l’on  veut  résoudre 
une  tumeur  indolente. 


(a)  Voy.  n°  39. 

(b)  Voy.  n°  3a. 

(c)  Voy.  n°  7. 


3S.  AO.  CÆÏASÏ.ASZKE  33S  8.135. 


Üiz.  (a)  3ir 

Décoction  de  guimauve,  (a)  q*  s. 

Pour  faire  un  cataplasme  épais. 

Afin  qù’il  conserve  sa  chaleur  plus  long¬ 
temps,  ou  ajoutera  : 

Saindoux,  (c)  5j 

3o 


.2  5  o  formulaire 

(a)  Le  riz  ,  semence  de  l’oryza  saliva  (fana,  des  gra¬ 
minées  ). 

(b)  Voy.  no  35. 

(c)  Axonge  ,  graisse  de  porc.  Voy.  n°  iy6. 

».  Al.  CATAPLASME  SUPPURATIF. 

Cataplasme  émollient,  (a)  îfcij 

Onguent  basilicum.  (b)  |j 

On  s’en  sert  avec  avantage  lorsqu’on  a  l’in¬ 
tention  de  conduire  promptement  à  suppura¬ 
tion  une  tumeur  phlegmoneuse. 

(a)  Voy.  n  35. 

(b)  L’onguent  de  poix  et  de  cire  du  codex,  ou  basilic, 
ou  suppuratif,  ou  tétrapharmacum ,  est  composé  de 

Colophane.  \ 

Poix  noire.  >  de  chaque,  quatre  onces. 

Cire  jaune.  3 

Huile  d’olives.  une  livre. 

S.  42.  AUTRE. 

(il.  Boyer. ]T 

Feuilles  d’oseille  froissées  et 

déchirées,  (a)  i  poignée 

Saindoux,  (b)  Bj 

Semences  de  lin  écrasées,  (c)  3iv 
Faites  cuire  dans  delà  bierre  et  formez  un 
cataplasme  que  vous  appliquerez  sur  la  tu¬ 
meur. 

Ce  cataplasme  détermine  la  suppuration  très 
promptement. 

(a)  Voy.  n°  36, 


pbatiqce. 


35  e 


(b\  Voy .  n°  4o.  n0  176. 

(c)  Voy.  ne  2. 

SJ. 43.  CATAPLASME  POUR  LA  TE1GSE, 


Feuilles  de  mauve,  (a)  §iv 

Faites  cuire  dans  le  lait  et  ajoutez  à  la  fia 
de  la  décoction  : 

Cigue_en  poudre,  (h)  gj 

Beurre  frais.  §ij 

Mêlez  pour  un  cataplasme. 

(a)  Malva  rotundlfotin  f  fam.  des  malvacées  j. 

(bj  Ciguë  maculée  ou  grande  ciguë  ,  conium  macula - 
tum  (fam.  des  scrofulariées.  )  • . 

».  44.  CÉRAT  (1)  SE  HUFELAWD. 


Gérât  de  blanc  de  baleine,  (a)  gj 
Oxide  de  zinc,  (b)  ^ 

Lycopode  en  poudre.  (c)$  ana  - 
On  emploie  cette  pommade  dans  l’ulcération 
des  paupières  ou  pour  sécher  quelques  plaies 
légères. 

(a)  Le  blanc  de  baleine  ( sperma  ceti)  est  une  bulle 
concrète  que  l’on  trouve  dans  le  cerveau  du  cachalot , 


(1)  Les  cérats  sont  des  médicaments  externes  plus  ou 
moins  mous,  qui  ont  pour  base  l’huile  et  la  cire  ;  ils  dif¬ 
fèrent  des  pommades  par  l’absence  des  graisses  et  des 
onguents,  par  celle  des  résines.  Les  cérats  sont  simples 
ou  composés. 
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pbyseter  macrocephalus,  mammifère  de  l’ordre  des  céta¬ 
cés.  Le  ceratum  cetacei,  qui  remplace  notre  cérat  simple 
est  composé  de  blanc  de  baleine  une  partie,  cire  blanche 
''quatre  ,  huile  d’o!ives  Luit  parties. 

(b)  Protoside  de  zinc,  fleurs  de  zinc,  pompholix,  laine 
philosophique  ,  nihil  album ,  tuthie  ou  cadmie  des  four¬ 
neaux. 

(c)  Lycopode,  lycopodiutn  clavatum  (  fam.  des  Jyco- 
podiacées  )  nommé  vulgairement  soufre  végétal. 

».  AS.  CÉRAT  QF3ACÉ. 

Cérat  de  Galien,  (d)  §iv 

Laudanum  liquide,  (b)  3jj  ✓ 

Pour  panser  les  plaies  ou  pour  enduire  les 
surfaces  couvertes  de  pustules  de  diverse  natu¬ 
re  quand  il  existe  beaucoup  de  douleur. 

(aj  Le  cérat  de  Galien  se  prépare  avec  quatre  parties 
de  cire  blanche,  une  d’huile  d’amandes  douces,  et 
douze  d’eau  pure  ou  d’eau  distillée  de  roses. 

(b)  Voy.  n°  32. 

»,  46.  AUTRE. 

Cérat  de  Galien,  (a)  v  |ij 

Opium  brut,  (b)  grxx. 

Jaune  d’œuf.  n.  i. 

Délayez  l’opium  avec  le  jaune  d’œuf,  puis 
mêlez  le  tout. 

Employé  contre  les  ulcères  douloureux. 

{ a )  Voy.  n°  45. 

(bJVoy.  n.  S. 
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JS.  4,1.  GERAT  SATDHWÊOn  DE  GOÜX.ARD.  (OFFIC.j 


Cérat  ordinaire,  (a)  *ij 

Acétate  de  plomb,  (b)  Sij  koiv 

Mêlez. 

C’est  un  résolutif. 

.'a;  Voy.  n0  45. 

(b;  Acétate  de  plomb  neutre ,  sel  de  Saturne  ,  sucre 
de  Saturne. 

Cet  acétate  en  liqueur ,  chauffé  sur  de  la  litharge 
forme  un  sous-acétate  de  plomb  liquide,  connu  soùs  le 
nom  d’extrait  de  Saturne,  lequel  mêlé  à  l’eau  ,  blanchit 
et  prend  le  nom  d’eau  de  goulard  ou  de  Saturne  ,  eau 
blanche  ou  uégéto-minérale. 


S.  48.  GÉRÂT  SOUFRÉ. 

Cérat.  (a)  §iv 

Fieurs  de  soufre,  (b)  %j 

Employé  en  frictions  douces  dans  différents 
cas  de  dartres  et  autres  affections  cutanées. 


(a)  Le  cérat  simple  est  formé  de  deux  parties  de  cire 
que  l’on  fait  fondre  à  une  douce  chaleur  dans  quatre 
parties  d’huile  d’olives, 

(b)  Voy.  n°  22. 


S?.  49.  GÉRÂT  STIBÏÉ  ET  CAMPHRÉ, 


Cérat  amvgdalin  sans  eau.  (a)  §ij 
Tartre  de  potasse  et  d’antimoine. (b)àij 
Camphre,  (ç)  Sj 

Emplové  en  frictions  trois  fois  par  jour ,  il 

§0* 
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détermine  à  la  peau  de  la  chaleur,  de  la  rubé¬ 
faction,  une  irritation  plus  ou  moins  vive,  et 
devient  ainsi  un  dérivatif  puissant  dans  la  co¬ 
queluche. 

(a)  Il  est  formé  des  mêmes  proportions  d’huile  d’a¬ 
mandes  douces  et  de  cire,  que  celui  de  Galien  ,  mais  il 
ne  contient  pas  d’eau. 

(b)  Tartre  antimonié  de  potasse,  tartre  stibié  ,  émé¬ 
tique. 

(c)  Voy.  n. 0  8. 

HT£5®.  COLS/STRE  (1)  &SODÏK. 

(  M.  Jadelot.  ) 

Safran,  (a)  3j 

Eau  de  lin  bouillante,  (b)  Siv 

Laudanum  liquide  de  Sydenham,  (c)  2>j 
Ce  collyre  s’emploie  lorsque  l’inflammation 
est  accompagnée  d’une  excessive  sensibilité. 

(a)  Voy.  n»  33. 

(b)  Voy.  n°  a. 

(c)  Voy.  32. 

».  Si.  OOÏ.X.7B.E  ASTRUaaEÏST. 

Infusion  de  sureau,  (a)  .  & 

Sulfate  de  zinc,  (b)  3l 


(i)Sous  le  nom  de  collyres  on  comprend  toutes  les 
préparations  pharmaceutiques  destinées  â  agir  sur  les 
yeux  :  iis  peuvent  être  secs,  mous  ou  liquides.  Les  pre - 
miers  sont  des  poudres  impalpables  ,  les  seconds  des 
pommades,  et  les  troisièmes  se  font  avec  des  eaux  dis¬ 
tillées  ou  des  dissolutions  salines.  9 
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C’est  un  moyen  très  en  usage  dans  les  oph- 
thalmies  scrofuleuses  qui  sont  ordinairement 
accompagnées  d’une  exsudation  puriforme, 
plus  ou  moins  abondante. 

(a)  Voj.  no  55. 

(b J  Vitriol  blanc  ou  couperose  blanche. 

BT.  52.  COLLYRE  ÊMOLLIEMT. 

Racine  de  guimauve,  (a)  3ij 

Eau.  îfej 

Ce  collyre  s’emploie  dans  les  inflammations 
de  la  conjonctive. 

(a)  Voy.  no  35. 

B?.  53-  COLLYRE  AVEC  L’HYRROCHLORATE 
SE  ISER.CURE. 

Deuto-cblorure  de  mercure,  (a)  gr  iv 
Eau  distillée.  gviij 

Employé  dans  l’ophthaîmie  syphilitique 
et  scrofuleuse. 

to)  Sublimé  ,  sublimé  corrosif,  mercur  corrosif,  au- 
riate  de  mercure  sur  oxide.. 

La  liqueur  de  Van-Swieten  ou  eau  de  V.m-Swietnn , 
contient  neuf- grains  de  sublimé  par  livre  d’eau  distillée. 
Le  sublimé  corrosif  mêlé  à  une  solution  alcaline,  de 
chaux  par  exemple  ,  constitue  l’eau  phagèdènique  ; 
ainsi  : 


Eau  de  chaux. 
■Sublimé  corrosif. 


une  livre, 
trente  grains. 
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3»,  54.  eoufSE  OFÏACÉ, 

Eau  distiliëe.  ft>6 

Extrait  gommeux  d’opiumi  (a)  gr.  xx 
Usité  dans  les  phlegmasics  accompagnées 
d’une  grande  sensibilité. 

(a)  Le  procédé  le  plus  suivi  pour  préparer  cet  extrait 
consiste  à  pétrir  entre  les  doigts,  de  l'opium  rendu  mal¬ 
léable  par  l’addition  d’un  peu  d’eau;  on  le  lave  et  après 
avoir  recueilli  l’eau  du  lavage  ,  on  filtre  à  plusieurs  re¬ 
prises  et  l’on  évapore  au  bain-marie  jusqu’à  consistance 
convenable. 

W.  55  COUVRE  B.ÉSÔLUTXS’. 

Infusion  de  fleurs  de  sureau. (a)  îfej 
Acétate  de  plomb  liquide,  (b)  5j 

On  s’en  sert  avec  quelque  succès  au  début  de 
l’oph  tnal  mie  chez  un  enfant  faible  et  chez  lequel 
il  y  a  lieu  de  croire  que  l’inflammation  sera 
peu  intense  ;  ou  bien  à  la  fin  d’une  ophthal- 
rnie  aiguë  lorsque  l’irritation  a  été  d’abord 
combattue  par  des  remèdes  appropriés. 

(a;  Sureau  ,  sambucus  nigra  (  faut.  des  caprifoliacées  ), 
écorce ,  feuilles  ;  fleurs  ,  baies. 

(b)  Voy.  n°  4y. 

K.  56.  AUTRE. 

Oxide  de  zinc  (a)  gr  vj  1 

Eau  de  plantain,  (b) 


PBfVïIQÇE.  35? 

Employé  dans  les  mêmes  circonstances  que 
le  précédent, 
fa)  Voy.  no  44. 

(b)  Feuilles  du  plantago  major  (fam.  des  plantagi- 
nées  ). 

2V.  57.  AUTRE. 

Acétate  de  cuivre,  (a)  gr  viij 

Laudanum  liquide,  (b)  Sij 

Eau  de  roses,  (c)  f  viij 

On  baignera  les  yeux  deux  ou  trois  fois 
par  jour,  dans  les  ophihalmies  chroniques. 

(Sj  II  existe  deux  acétates  de  cuivre ,  le  sous-deiito- 
acétate  et  te  deuto-acétate  neutre  :  ce  dernier  porte  ie 
nom  de  verdet  cristallisé ,  vitriol  bleu  ou  cristaux  de 
venus.  Le  mélange  des  deux  acétates  s’appelle  vert-de-¬ 
gris. 

{b;  Voy.  n°  02. 

(c)  Eau  di.-tillée.  de  roses,  rota éifera  et  rosa  cenbifolia, 
(fam.  des  rosacées  );  pétales, 

N.  53.  SOLLYEJS  UE  ROSES  ET  SIS  BïÉl.II,OT. 


Eau  de  roses,  (a)  ) 

Infusion  de  mélilot.  (b)  } 

Utile  dans  la  seconde  période  de  l’inflam¬ 
mation,  ou  bien  au  début  d’une  phlegmasie 
légère  j  c’est  un  résolutif  faible. 

(a)  Voy.  no  5y. 

(b)  Fleurs  de  mélilot ,  melilotus  offwinalis  (  fam,  dot 
légumineuses  papillonacées ).  " 
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JB.  59.  COLLYRE  SEC. 

(M.  Dupuj'tren.) 

Tulljie  préparée,  (a)  ) 

Sucre  candi  (b).  >  ana  parties  égales. 

Calomélas  anglais,  (c)  ) 

Insufflez  dans  l’œil  avec  un  tuyau  de  plume, 
contre  les  taies  de  la  cornée;  les  malades  ne 
doivent  ni  laver  ni  essuyer  leurs  yeux  après 
l’insufflation. 

(a)  Tulfaie  ou  cadmie  des  fourneaux ,  voy.  ri»  44.  fa 
lutliie  brute  contient  de  ia  suie  ;  on  l’appelle  iulhic  pré¬ 
parée  ,  lorsqu’elle  a  été  lavée;  èlie  est  alors  blanche. 

<b)  Le  sucre  candi  ou  en  cristaux  se  prépare  en  faisant 
dissoudre  du  sucre  raffiné  dans  de  Peau  ;  on  le  fait  cuire 
en  consistance  de  sirop  un  peu  épais  et  on  le  met  dans 
un  vaisseau  convenable.  Dans  l’espace  de  quinze  ou- 
vingt  jours  ,  il  se  forme  des  cristaux  ;  c’est  ce  que  Pou 
nomme  sucre  candi.  On  peut  employer  de  la  cassonade 
au  lieu  de  sucre  ;  maïs  alors  il  convient  de  clarifier  la 
liqueur  avec  quelques  blancs  d’œufs. 

(c)Toy.  n.  23. 

3».  60,  AUTRE. 

fM.  Culierifr.) 

Sucre  candi,  (a)  \ 

Tuthie.  (b)  V  ana  §0. 

Nitrate  dépotasse,  (c)  ) 

Soufflez  dans  l’œil  au  moyen  d’un  tuyau  de 
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plume.  Employé  contre  les  taies  peu  ancien¬ 
nes. 

(a)  Voy.  n»  5g. 

(b)  Voy.  d»  44.  ,5g. 

(c)  Sel  de  nitre  ou  salpêtre  ,  soluble  à  froid  dans  4  ou 
5  parties  d’eau  et  dans  le  quart  de  son  poids  d’eau 
bouillante  ;  se  fond  à  une  douce  chaleur  et  se  prend  par 
le.  refroidissement,  en  un  verre  opaque,  connu  et  em, 
ployé  sous  le  nom  de  cristal  minéral  ou  sel  de  prunelle. 


H.  61.  CCLLlTftE  (TAIES-) 

(SI.  Récamier.  ) 


Eau  distillée. 

Iviij 

Eau-de-vie. 

iï 

Iris  de  Florence,  (a) 

3/5 

Pierre  divine,  [(b) 

3J: 

Laudanum,  (c) 

gtvnj 

Contre  les  taies  de  la 

cornée  chez  les  sujets 

scrofuleux. 

(a)  L’iris  ,  racine  de  plusieurs  espèces  du  genre  iris  , 
telles  que  l’iris  des  marais ,  iris  pseudo- accrus  ;  l’iris 
d’Allemagne  ,  iris  germanica  ,  et  l’iris  de  Florence,  iris 
Florentines  ,  qui  est  plus  employé. 

(b)  La  pierre  divine  est  composée  ainsi  qu’il  suit: 

Sulfate  d’alumine.  ^ 

Sulfate  de  cuivre.  V  dé  chaque  qnatre  onces. 

Nitrate  dépotasse.) 

Liquéfiez  ces  sels  au  fen  dans  une  terrine  vérnisséë  , 

Ajoutez  ,  camphre  en  poudre  ,  un  gros. 

Coulez  aussitôt  la  masse  sur  un  porphyre  huilé.;  divi¬ 
sez  en  petits  carrés,  et  conservez. ces  morceaux  dans  un 
flacon  bien  fermé. 

(c)  Voy.  »°  3a. 
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sr.  62.  COLLYRE  POUR  DISSIPER  t’IMriAMBA» 
TIOW  DES  YEUX  DANS  IA  PETITE  VÉROLE. 

in 

z& 

On  bassine  souvent  les  yeux  des  enfants  avec 
ce  collyre. 

a)  Voy.  n°  5  7. 

(b)  Voy.  n°  56. 

(e)  Voy.  n„  33. 

(d)  Voy.  n8  5g. 

N- 63.  CONSERVE  (ï  ANTI-SCORBUTIQUE  BEIELLE 


Eau  de  roses,  (a) 
Eau  de  plantain,  (b) 
Safran  oriental,  (c) 
Sucre  candi,  (d) 
Mêlez. 


Cochléarta.  (a)  \ 

Cresson  de  fontaine,  (b)  J 
Trèfle  d’eau,  (c)  ( 

Suc  récent  de  grand  }  ana  p.  égales 

raifort,  (d)  1 

Suc  de  bigarade,  (e)  J 

Sucre  blanc,  (f)  q.s. 

(a)  Coehlearia  cflicinatis  (  fam.  des  crucifères  )  5  on 
emploie  la  tige  et  les  sommités  fraîches. 


(1)  Les  conserves  sont  des  médicaments  mous,  formés 
dé  substance,  végétâtes  et  dê  Sncfe  ,  ayant  la  consistance 
de  la  bouillie.  Tantôt  les  conserves  se  préparent  avec  le 
sucre  et  les  pulpes  des  fruits,  avec  les  plantes  „  les  fleur» 
récentes  ;  tantôt  avec  leur  poudre. 
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Faites  une  conserve  dont  on  donne  deux  à 
trois  gros  par  jour. 

(b)  Sisymbrium  nasturtium  (  fam.  des  crucifères  ) 
herbe. 

(c ) Menyanthes  Irifoliala  (  fam.  des  gentianêes  )  ra¬ 
cine  ,  feuille. 

(d)  Raifort  sauvage  ,  cochlearia  armoracia  (  fam.  des 
crucifères  >  racine  fraîche. 

(e)  Cerasus  duracina  ,  Decandolle.  Prunus  cerasus  , 
Iiinnée  (  fam.  des  amygdalées  ,  tribu  des  rosacées  ). 

(f)  Voy.  n°  il.  - 

ZB.  64  COWSER.VE  BE  3.0SES  EOOGES. 

Sucre  pulvérisé,  (a)  ;  ife/S. 

Roses  rouges  en  poudre  fine,  (b)  a-6. 

Eau  essentielle  de  roses,  (c)  q;  s. 
Mettez  macérer  la  poudre  de  roses  avec 
l’eau  de  rose  pendant  quelques  heures  :  mêlez 
cette  pâte  au  sucre. 

Employée  dans  certaines  diarrhées. 

(a)  Voy.  n.  îi. 

(b)  Roses  de  Provins,  rosa galiica  (  fam.  des  rosacées} 
pétales. 

(c)  Voy.  n°  5y- 

»  65?/-  e&àaSË  PECTOaAl.Ëi 

(Jî.-  AlibcrU 

Sucre  blanc,  (a)  j 

Sirop  de  baume  de  tolu.  (b}>  ana  j 
Sirop  de  capiliairév  (e) t**  _  j 

Eau  ,  quantité  suffisanté  pôur  donner  aù 

3i 
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mélange  la  consistance  de  la  crème  :  à  prendre 
comme  la  précédente. 

(a)  Voy.  na  il. 

(b)  Voy.  n°  67. 

(c)  Capillaire  du  Canada  ,  adianthum  pedatum,  de 
Montpellier,  adianhum  capiltus  F eneris  (  famille  des 
fougères). 

Ce  sirop  est  composé  de  trois  parties  de  sucre  et 
d’une  partie  de  la  décoction  de  la  plante. 

H,  66.  CREME  PECTORAÏ.E. 

;Dr.  d’Huc.j 

Beure  de  cacao,  (a)  \ 

Sirop  de  limaçons,  (b)  ( 

Sirop  de  violettes,  (c)  ( 

Sucre  candi  pulv.  (d)  ] 

Eau  de  gomme  ,  (e)  quantité  suffisante 
pour  donner  au  mélange  la  consistance  de 
crème. 

Se  donne  avec  avantage  par  cuillerées  à  café 
dans  les  toux  sèches  et  opiniâtres. 

(a)  Huile  concrète  de  la  graine  du  cacao  ,  theobroma 
cacao  (fana.  des  malvacées).  Pour  l’obtenir  on  torréfie 
les  amandes,  ouïes  broies  à  chaud  et- après  en  avoir 
fait  une  pâte  ,  on  les  fait  bouillir  ;  le  beurre  surnage  on 
l’enlève,  il  se  concrète. 

(b)  de  sirop  se  prépare  ainsi:  cent  limaçons  lavés, 
sucre  une  livre.  Faites  cuire  au  bain  marie  jusqu’à  con¬ 
sistance  convenable. 

(c)  La  violette  odorante,  violaodorata ;  la  violette 
des  champs ,  pensée  sauvage  ,  viola  arvensis  ;  la  yiolette 
canine,  vfplaemf^»  fem*  des  «glanées). 
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Pour  préparer  le  sirop  de  violettes  ,  on  fait  infuser  à 
vaisseau  fermé  les  pétales  de  la  fleur  dans  un  vase  d’é¬ 
tain  ,  car  dans  tout  autre  l’infusion  serait  rouge  ;  on  y 
fait  ensuite  dissoudre  au  bain  marie  quantité  suffisante 
de  très  beau  sucre  ,  et  l’on  filtre  le  sirop  sans  le  clari¬ 
fier. 

.  (d)  Voy,  n«  5g, 

(e)  Gomme  arabique ,  gummi  arabicum ,  suc  du  mû 
mosa  nilotica  et  du  mimosa  senegaiis  (  fam.  des  légumi¬ 
neuses), 

N.  67  CRÈME  ï*ECTOR ALE  »E  TRONCHIBT, 

Beurre  de  cacao,  (a) 

Sirop  de  baume  de  tolu. 

Sirop  de  capillaire.  <c) 

Sucre  blanc,  (d) 

A  prendre  par  cuillerées  à  café  d’heure  en 
heure  dans  les  toux  sèches  et  opiniâtres, 

(a)  Voy.  n->  66. 

(b)  Baume  de  tolu  ,  ioluifera  iaisamum ,  suc  du  wiy- 
roxylum  toluiferum  (  famille  des  légumineuses  ). 

Le  sirop  ,  d’après  M.  Planche  ,  se  prépare  ainsi  :  Al¬ 
cool  à  560  saturé  de  baume  de  tolu,  deux  onces  deux 
gros  ;  mettez  la  liqueur  dans  un  matras  et  ajoutez  peu  à 
peu  en  agitant  :  Eau  distillée  une  livre.  Laissez  reposer 
pendant  a4  heures ,  puis  filtrez  ;  ensuite  faites  cuire 
d’autre  part  à  la  grande  plume  avec  très  peu  d’eau, 
Sucre  très-blanc  deux  livres  ;  ajoutez  alors  l’eau  bal¬ 
samique  et  laissez  refroidir  dans  un  vase  couvert. 

(c)  Voy.  n„  65 .  » 


3»i 
ana  3j 
I<5 
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JW.  68.  aÉCÛCîIOW  EL&EGKE  BE  SVBEKHAM. 

Corne  de  cerf  râpée,  (a)  Ifi 

Mie  de  pain  bianc.  ?j 

Eau  commune.  ïfeiij 

Faites  bouillir  jusqu’à  réduction  d’ün  tiers 
et  ajoutez  : 

Sucre  blanc,  (b)  Siij 

ou  sirop  de  coings,  (c)  -Mj 

Par  verres  d’heure  en  heure  dans  les  diar¬ 
rhées  chroniques. 

(a)  Voy.  no  i3, 

(b)  Voy.  no  it, 

(c)  Voy.  h°  xg. 

m.  69.  SÊCOCTXOS  (1)  OS  CACHOU. 


Cachou  concassé,  (a)  Sij 

Eau  commune.  îbij 

Faites  bouillir  un  quart  d’heure,  puis  édul¬ 
corez  avec  : 

Sucre  blanc,  (b)  ^ij 

On  se  sert  de  cette  boisson  dans  les  diar¬ 
rhées  chroniques  et  opiniâtres  sans  inflamma¬ 
tion. 


(aj  Voy.  n°  19. 
>(b)  Voy.  -n°«i. 


(>  )  Par  là  décoction  On  sonmct  le  végétal  à  là  chaleur 
de  1  eau  en  ébullition,  pendant  un  temps  plus  ou  moins 
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JS.  70.  BÊCOCTÏOK  SE  CHIEÏSOEIST. 

Chiendent  mondé,  (a)  5j 

Réglisse  effilée,  (b)  3j 

Eau  commune  ft>ij  , 

D’un  usage  très  fréquent.  On  la  regarde 
comme  légèrement  diurétique,  et  on  y  ajoute 
souvent  quelques  grains  de  nitrate  de  potasse. 

fa)  Radix  tritici,  trîtieum  repens ,  chiendent  pied  de 
poule,  cynodon  dactylon  (fâm.  des  graminées.) 

(b)  Réglisse  ,  glycyrrhisa  glabra  (  fam.  dés  légumi¬ 
neuses  ).  ..  .  -  •-  ■  '  '  -  : 

SI.  71,  BÉCOCTÏQ2I  BE  gOR&UmE. 

Coralline  de  Corse*  (a)  !|j 

Eau.  feij  ; 

Cette  tisane  s’emploie  dans  le  traitement 
dés  affections  vermineuses»  Ellesuffit  quelque¬ 
fois  seule  pour  expulser  les  vers  lombrics. 

(a)  Coralline  blanche,  corallina  ofjfiùinatis  que  l’on 
confond  souvent  avec  la  mousse  de  Corse;,  est  un  zoo? 
phite  que  l’on  rapporte  au  genre  polype. 

KT.  72.  SÉGOeXïOSS  SïUS.ÉSIigüE, 


Graine  de  lin.  (a^j  , 
Racine  depersil.(b)  j 
Pariétaire,  (c) 

Eau  commune. 


ana  gj 


§f$. 

îfeiv 


Faites  bouillir  jusqu’à  réduction  de  moitié  y 


passez,  et  quelquefois  ajoutez  : 


3 1 
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Nitrate  de  potasse,  (d)  5j 

Sucrez. 

Excellent  diurétique  à  prendre  par  verres. 

(a) Voy.  n°  2. 

(b)  Apium  jiclroselinum  (  fam.  deg  ombellifëres  ) , 
racine,  feuille ,  graine. 

La  racine  est  une  des  cinq  racines  apérilives. 

(c)  La  pariétaire ,  parietaria  offwinatis  (  fam.  des  ur- 
lieées  )  herbe. 

(jette  plante  contient  une  grande  quantité  de  nitrate 
de  potasse  et  beaucoup  de  mucilage. 

(d)  Yoy.  n°  60, 

W.  73  BÉCOCTIOÏÏ  SS  SOUGE-AMSa  S. 

Tiges  de  douce  amère,  (a) 

On  les  coupe  et  on  les  fait  bouillir  pendant 
un  quart  d’heure  dans  : 

Eau  commune.  ifeij 

Employée  dans  les  maladies  de  la  peau, 

(a)  Voy.  n°  17. 

sr.  74.  bécoctios  de  focgèrs.' 

Racines  de  fougère,  (a)  §j 

Eau.  Ifeij 

Affections  vermineuses. 

;a)  Fougère  mâle,  foly podium  filix  mas  (fam.  dé* 
fougères  ).  On  emploie  la  racine  et  les  bourgeons. 
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«.  73.  BÉCOCTIÛK  NARCOÏÏQUE. 

Feuilles  sèches  de  morelle.  (a) 

Têtes  de  pavot  blanc,  (b) 

Eau. 

Çette  de'coction  estemployéeenfomentations, 
en  bains  locaux,  en  lavements,  toutes  les  fois 
qu’on  a  besoin  d’an  liquide  adoucissant  et 
calmant. 

(a)  Morelle  noire  ,  solarium  mignon  (  fara.  des  sola» 
nées). 

(b)  Têtes  de  pavots  ,  papaveris  capsuiœ,  capsules  de^ 
séchées  du  pavot  sonjmifère ,  variété  blanche,  papaver 
somnifctum  (fam.  des  papavéracées). 

».  76.  3DÉCOCTION  D^QIIGE. 

Orge  perlé,  (a)  §j 

Faites  bouillir  pendant  cinq  minutes  dans  : 

Eau  commune.  Ifeij 

Ensuite  faites  infuser  : 

Réglisse  effilée,  (h)  3j 

Cette  tisane  adoucissante  et  un  peu  nouris- 
sante  est  très-souvent  employée  dans  les  fièvres 
et  dans  les  affections  inflammatoires. 

(a)  Voy.  n0  i'4» 

(b)  Yoy.  no  70.  - 

COCTIOK  BS  VATIEWCE. 

Ratines  de  patience,  (a)  3j 


3'j 
n.  4 
Ifcij 
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Eau  commune.  ,  ibij' 

Faites  réduire  d’un  tiers. 

Cette  tisane  est  on  ne  peut  plus  efficace 
dans  le  traitement  des  maladies  de  la  peau. 

Afin  de  la  rendre  moins  désagréable  aü  goût, 
je  la  donne  aux  enfants  7  coupée  avec  partie 
égale  de  lait  et  sucrée. 

’  (a)  Voy.  n°  17I 

sr.  73..  decoctïo ar  se  rEiKGiE. 

Suif  frais  de  mouton,  (a)  §ij 

Lait  Jde  vache.  fej 

Exposez  ces  substances  à  un  feu  doux  jus» 
qu’à  ce  qu’elles  bouillent ,  ayant  soin  de  les 
remuer  çontiriüélîèmént  j  ajoutez  ensuite 

Amidon,  (b)  i  cuil.  à  bou. 

Mêlez  et  laissez  bouillir  trois  ou  quatre  mi¬ 
nutes  ,  ensuite  ajoutez  un  peu  de  sucre. 

Gn  consomme  cette  quantité  de  ’  décoction 
dans  le  jour.  C’est  Un  excellent  remède  dans 
loutès  les  entérites  et  dans  la  dyssenterie. 

...  ça,yQvis  aries  '(mammifères  ruminants.) 

(b)  Fécule  du  triticum  salivant  (  fam.  des  grami- 

Le  bulbe  des  différents  orchïs  et.  de  la  pomme  de 
terre,  la  racine  de  bryone,  la  tige  du  sagou  ,  etc.  four¬ 
nissent  aussi  de  l’amidon. 

79.  DÉCOCTI.OW  3E  PaUSEAUX. 

Pruneaux  laxatifs,  (à)  -  Siv 
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Eau  commune  jfoüj 

Faites  bouillir  jusqu’à  réduction  d’un  tiers; 

Employée  dans  les  cas  où  il  convient  de 
provoquer  des  évacuations  alvines  sans  déter¬ 
miner  d’irritation  sur  les  intestins  :  on  peut  y 
ajouter» 

Manne  (b)  |j. 

(a)  Pruneaux  de  Damas ,  fruits  secs  du  prunus  domestica 
(  fam.  des  rosacées  . 

(b)  La  manne ,  suc  concret  fourni  par  le  frêne  à  fleurs, 
fraxinus  omus  ,  et  le  frêne  à  feuilles  rondes  ,  fraxinus 
rolundifolia  (  fam.  des  jasminées  ). 

On  distingue  dans  lé  commercé  trois  espèces  de 
manne ,  savoir:  celle  en  larmes  ou  manne  en  canon, 
manna  lacrimata  ;  la  manne  en  sorte ,  marina  communis , 
etla  manne  grasse,  manna  inferiora.  On  obtient  la  manne 
en  faisant  des  incisions  à  l’écorce  de  1  arbre  ;  lé  suc  s’é¬ 
coule  et  se  dessèche  à  Pair. 

SS.  go.  BECOCTÏOK  BE  HÏZ. 

Riz.  (a)  , 

Eau  commune.  îfciij 

Faites  bouillir  jusqu’à  réduction  d’une  pinte 
et  ajoutez  pour  la  rendre  plus  astringente. 

Sirop  de  coings,  (b)  |ij 

(a)  Voy.  n°  4°. 

(b)  Voy.  D0  19.  .  , 

H.  81.  BÉCOCTIOW  BE  SEISBS-COHTR A. 

|é.  ' 

ïfeij 


Semen-contra.  (a) 
Eau  bouillante. 
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S’emploie  daus  les  mêmes  cas  que  celle  de 
çoralline. 

(a)Voy.  n»  12. 

J».  82.  DIURÉTIQUE  SE  HAEÏJ. 

Térébenthine,  (a) 

Réglisse  en  poudre,  (b)  q.  s. 

Faites  des  pilules  de  quatre  grains. 

On  en  prend  une  toutes  les  heures,  et  l’on 
boit  pardessus  une  tasse  d’une  forte  infusion 
de  réglisse. 

(a)  Terebenlbiua ,  suc  résineux  qui  découle  de  plusieurs 
arbres  de  la  famille  des  conifères.  On  distingue  i°  la 
térébenthine  du  mélèze  ordinaire  ,  abies  iarix  ,  de  l’é¬ 
corce  duquel  suinte  la  résine  liquide  connue  sous  le 
.nom  de  térébenthine  de  Venise;  20  celle  de  Strasbourg 
ou  térébenthine  de  sapin,  abieslehui folia,  plus  fluide  que 
la  précédente,  plus  âcre  et  plus  amère;  3°  celle  de 
Bordeaux  ou  térébenthinedu  pin ,  pinus  silvestris , 

(b)  Voy.  no  70. 

W.  83-  DRAGÉES  VERMIFUGES. 


(Barthez.) 

Calomel  pulv.  (a)  sj 

Sucre  hlanc.  (b)  *3ij 

Amidon,  (c)  3j 

Mucilage  de  gomme.  )  q.s 


Pour  36  pilules  ,  que  l’on  donne  à  prendre, 
aux  enfants ,  une  le  matin  et  une  le  soir. 

(a)  Voy.  ri»  23. 

(bJ  Voy.no  n. 

(c)  Voy.  n°  78. 


(d)  Yoy.  u°  G6.  J 
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N.  84.  EAU  ALCALINE  GAZEDSE. 

{11.  Dubois.  ) 

Carbonate  de  soude  purifié,  (a)  gr.  xx. 

Acide  lxydro-chlorique.  (b)  Sfi 

Eau  distillée.  îfej 

Bouchez  bien  exactement. 

Analogue  ,  pour  sa  composition,  à  l’eau  mi¬ 
nérale  de  Seltz.  Cette  eau  s’emploie  mêlée  à 
une  tisane  appropriée  dans  les  cas  de  vomisse¬ 
ments  nerveux. 

(a)  Cristaux  de  soude,  sous-deuto-carbonate  desodium, 

(b)  Yoy.  no  7. 

Si.  85.  EAU  AWSI-OPHTH AI.1KI QUE. 

Alun,  (a)  S j 

Eau  commune. 

Faites  dissoudre,  et  ajoutez  : 

Eau-de-vie.  3j 

Employée  contre l’ophthalmie  chronique. 

(a)Sulfa*e  acide  d’alumine  et  de  potasse  ou  d’ammo¬ 
niaque  :  on  le  prépare  en  mêlant  parties  égales  de  sul¬ 
fate  de  potasse  et  de  sulfate  d’ammoniaque.  V.  n°  228, 

«T.  86.  EAU  SE  BOUEE. 

Tartrate  de  fer.  (a)  5ij 

Eau  bouillante.  îfcij 

Employée  comme  tdoique,  lorsque  les  dî- 
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gestions  sont  languissantes  chez  les  enfants 
faibles  et  cachectiques  , ,  ou .dans  la  convales¬ 
cence  des  maladies  longues. 

(  a)  Voy.  no  26. 

K.  87.  EAU  PHAGÉBÉBIIQUE. 

Eau  de  chaux  récemment  préparée,  (a)  fviij 
Sublimé,  (b)  1 

Calomélas.  (c)  \  ana  Sr’  xx‘ 

Mêlez  ,  pour  l’usage  externe. 

(a)  Chaux  ,  protoxide  de  calcium. 

L’eau  de  chaux  se  prépare  en  mettant  en  contact  de 
l’eau  distillée  et  de  la  chaux  éteinte,  et  filtrant. 

(b)  Voy.  n*  33. 

(c)  Voy.  n°  23. 

K.  88.  EAU  RÉSOLUTIVE. 

(M.  Récamier.) 


Eponge  torréfiée,  (a) 

Fleurs  de  soufre,  (b)  fi j 

Poireaux  torréfiés,  (ç)  1  poig. 

Eau.  •  Ifeij 


Jetez  sur  des  cailloux  rougis  au  fèu.  1S°.  12. 
Un  à  deux  verres  le  matin  à  jeun  dans  les  en¬ 
gorgements  glanduleux. 

(a)  M’éponge,  spongia  officinalis  (  zoopbites  ).  L’usage 
de  cette  substance  que  beaucoup  de  médecins  regar¬ 
daient  comme  ridicule,  est  justifiée  par  la  présence  dans 
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l’éponge  d’une  petite  quantité  d’iode  et  d’hydriodates 

alcalins. 

(b)  Voy..  n°  22. 

(c)  Le  poireau,  aliium  porrum  (  fam.  des  liliacées  ). 

U.  89.  SAU  VÉGÊ’rO-MIKÉRAî.E. 

Acétate  de  plomb  liquide,  (a) 

Eau  commune.  §vnj 

Astringente  et  résolutive,  cette  fomentation 
est  d’un  usage  très  habituel.  On  en  arrose  les 
appareils  des  fractures.  On  en  fait  des  applica¬ 
tions  en  cas  d’entorses  et  engorgements  non 
inflammatoires. 

(a)  Sous  acétate  de  plomb  liquide.  Voy. 
fi.  90.  ÉÏ.ECTÜAIH.E  ANTHEK.BÏIKTHIQÜE. 


(Vogler.) 

Semen-contra.  (a) 

3)'j 

Racine  de  jalap.  (b) 

3j 

Eau  de  canelle.  (c) 

36 

Mercure  doux,  (d) 

gr.vj  àxij 

Sirop  de  fleurs  de  pêcher.(e) 

q.s. 

On  donne  le  douzième  de  cet  éiectuaire 
aux  enfants  de  deux  à  quatre  ans,  et  le  hui  tiè¬ 
me  à  ceux  de  cinq  à  huit. 

(a)  Voy.  n.  12. 

(b)  Voy.  n.  u. 

(c)  Voy.  n-  19. 

(d)  Voy,  n.  23. 
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(  )  Pêcher, persica  vulgarls  (fam.  des  Rosacées.) 

Le  sirop  est  composé,  d’après  le  Codex,  de 

Fleurs  de  pêcher  fraîches  quatre  parties. 

Eau  bouillante,  douze. 

Sucre  blanc,  dix-sept. 

M.  Bouliay  en  prépare  un  meilleur, en  distillant  les 
fleurs  et  en  faisant  d'abord  un  sirop  de  la  décoction  de 
ces  fleurs  et  un  autre  sirop  avec  l’eau  distillée  ;  il  mêle 
ensuite  les  deux  sirops. 

HT,  91.  ËLECÏUAIRE  DE  CARBONAÏE  DE  SOUDE, 

Carbonate  de  soude,  (a)  âij 

Poudre  de  quinquina,  (b)  5j 

de  rhubarbe,  (c)  36 

Mucilage  de  gomme  arabique,  (d)  q.  s. 

Dans  l’ictère  on  en  donne  la  valeur  d’un  de¬ 
mi-gros  à,un  gros  par  jour,  suivant  l’âge. 

(a)  Le  carbonate  de  soude  s’obtient  en  lessivant  à  froid 
la  soude  artificielle  (voy.n.3.)  filtrant,  évaporant  à siccité, 
et  laissant  le  résidu  exposé  â  l’air,  pour  carbonater  la 
partie  caustique,  voy.  n.  S4. 

(b)  Ecorce  de  quinquina,  cort ex  peruviana.  Kina(fajn- 
des  Rubiacées.) 

On  trouve  dans  le  commerce  plusieurs  espèces  de  quin¬ 
quina,  nous  n’iudiquerons  que  les  trois  espèces  principales. 

1.  Le  quinquina  gris,  q.  de  Loxa ,  cascarilla  fina, 
einchona  condaminea.  qui  contient  p resque  exclusivement 
de  la  cinchonine  à  l’état  de  Kinate  de  cinchonine.  Cet 
alcali  s’y  trouve  dans  la  proportion  de  o ,  002. 

2.  Le  Quinquina  jaune,  Calisaya  ,  q.  jaune  royal,  cin- 
chona  cordifblia  contenant  presque  exclusivement  de  la 
Quinine  à  l’état  de  Kinate  qui  entre  dans  sa  cotnpçsilWB 
pour  enyjjon  o,oi. 
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5,  Le  Quinquina  rouge,  Cmchona  oMoiïgifolia ,  cette 
espèce  contient  à  ia  fois  de  la  cinchonine  0,008 ,  et  de  la 
Quinine  0,017. 

{c)  Voy.  n.  10. 

(d)  Voy.  n.66. 


Diascordium.  (a)  )  -  3;. 

Cachou,  (b)  i  ^ 

Conserve  de  roses,  (c)  §iy 

Sirop  de  grenades,  (d)  q.  s. 

Pour  un  électuaire  mou,  dont  on  donne  un  a 
deux  gros  par  jour. 

On  peut  boire  immédiatement  après  chaque 
dose,  une  tasse  de  la  décoction  blanche  de 
Sydenham,  (e) 


(a)  Le  diascordium  de  Frascator  ou  électuaire  opiati- 
que  astringent  du  Codex,  est  composé  de  :  feuilles  sèches 
descordium  une  once  et  demie ,  roses  rouges,  racines 
de  bistorte  ;  de  gentiane,  de  tormentille ;  cassia  lignea  , 
canelle,  dictame  de  Crète  ,  semences  de  berberebis  ou 
d’oseille ,  storax  calamite  ,  galbanum  ,  gomme  arabi¬ 
que  ,  demi-once  de  chaque. 


1  )  On  désigne  sous  les  noms  d’électuaires,de  confections, 
d’opiats,  des  médicaraens  composés  de  poudres  délayées 
dans  un  sirop  simple  ou  composé ,  préparé  soit  avec  le 
sucre  ,  soit  avec  le  miel;  souvent  il  entre  dans  leur  com¬ 
position  des  extraits ,  de»  pulpes  et  des  sels.  Le  codex 
désigne  sous  le  nom  d’éiectu  aires  opiacés  ceux  dans  les¬ 
quels  il  entiede  l’opium. 
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Bol  d’Arménie  préparé,  deux  onces. 

Extrait  d’opium  préparé  par  le  vin,  gingembre, 
poivre  long  ,  deux  gros  de  chaque. 

Miel  rosat  dépuré  et  cuit  eu  consistance  d’opiat  mou, 
deux  livres.  '  ' 

Vin  d’Espagne ,  huit  onces. 

D’après  la  pharmacopée  de  Paris ,  on  ne  ferait  plus  : 
entrer  dans  le  diascordium  que  de  l’opium  en  poudre , 
du  storax  calamite  et  du  miel. 

Le  formulaire  du  conseil  de  santé  des  armées  prescrit 
de  fairè  dissoudre  l’opium  dans  du  vin  ,  et  d’ajouter 
ensuite  du  baume  du  Pérou  et  du  miel.  * 

(b)  Voy.  n0.  19. 

(c)  Voy.  n°.  64. 

(d)  Grenadier,  Punioa  granatum.  (Fam.  des  myr- 
tinées.  ) 

On  emploie  ses  fleurs  appelées  balaustes ,  ses  fruits 
dont  on  fait  lé  sirop,  et  son  écorce. 

Le  sirop  de  grenades  est  formé  de  suc  de  grenades; 
extrait  par  expression  et  dépuré,  huit  onces;  sucre  blanc,  . 
quinze  onces. 

(e)  Voy.  n.68. 

W.  98.  ÉÏ.ECTUAIRE  DE  KOB.TUBI. 

COKTTBE  DÈS  SCB.OFCI.ES. 

Conserve  de  cochléaria.  (a)  5‘j  ’ 

Extrait  de  chiendent,  (b)  )  &na  *.  , 

Extrait  de  dent  de  lion,  (c)  ’  ^ 

Terre  foliée  de  tartre,  (d)  5VJ 

incorporez  avec  : 

sirop  de  chicorée,  (e)  q.  s. 

La  dose  est  d’une  cuillerée  à  café  quatre  fois 
par  jour.  On  boit  par  dessus  chaque  dose ,  un 
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verre  d’une  décoction  légère  de  sommités 
fleuries  de  houblon,  (f) 

(a)  Feuilles  mondées  et  sans  tiges,  de  cochléaria  frais, 
une  partier- sucré j  trois  parties.  Pilez  jusqu’à  consistance 
de  pulpe. 

(fa)  S’obtient  en  faisant  rapprocher  la  décoction  de  la 
plante  en  consistance  convenable. 

(c)  Pisssenlit,  taraxacum  dens  ieonis,  teontodontara- 
xacum  (  fam.  des  synanthérées);  racine  ,  feuilles. 

Pour  former  l’extrait  de  dent  de  lion  ,  l’on  prend  le 
suc  dépuré  de  la  plante,  que  l’on  fait  réduire  jusqu’à 
consistance  voulue.  :  •  « 

(d>  Acétate  de  potasse  ou  dento-acétate  ■  de  potassium,- 
terre  foliée  végétale  ou  de  tartre. 

(e)  La  chicorée  sauvage,  cicfiorium  intibus  (  fam. des, 
semi-flosculeuses  ou  cbicoracées  );  racine,  feuilles. 

Le  sirop  de  chicorée  simple  se  prépare  en  faisant 
cuire  jusqu’à  consistance  sirupeuse ,  sue  épuré  de  chl* 
Corée ,  trois  parties;  sucre  blanc,  deux  parties”; 

W.  94°  ÉXECTÜASRE  SB  MAGWESIE. 

Carbonate  de  magnésie,  (a)  5vj 

Poudre  de  semence  d’anis  vert.  (b)§ft 
Safran  en  poudré,  (c)  gj 

Sirop  de  chicorée  composé,  (d)  q.  s. 

Pour  faire  un  électuaire. 

La  dose  est  selon  l’âge,  depuis  un  démi-giôS; 
jusqu’à  deux  gros.  Contre  les  aigreurs.  ' 

(a)  Sous-carbonate  de  megnésium. 

(b)  Pimpindla atoisuni  (fam.  des ombellifères.)/ 

'  (c)Voy.  n;  53. 

(d)  Voy.  n,  no. 


32’ 
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».  95.  ÉtECTUAIRE  PECTÛ.HAi; 

Fleurs  de  soufre,  (a) 

Safran  oriental,  (b) 

Rob  (1)  de  sureau,  (c) 

Extrait  de  réglisse,  (d) 

Incorporez  avec  quatre  onces  de  miel  de 
Narbonne. 

On  en  prend  gros  comme  une  noisette 
deux  ou.  trois  fois  par  jour  et  l’on  boit  par  des¬ 
sus  chaque  dose,  une  tasse  d’infusion  de  lierre 
terrestre  {e)  ou  de  fleurs  béchiques  (f). 

Cet  électuaire  est  très  utile  dans  certains  ca¬ 
tarrhes. 

.  (a)  Yoy,  n°  32. 

,  (h)  Voy.  n°  35. 

(c)  Le  rob  de  sureau  se  prépare  en  exprimant  le  sue 
des  baies  dë  sureau,  et  en  le  faisant  évaporer  à  un  feu 
doux,  pour  lui  donner  la  consistance  du  miel. 

.  (d)  Le  suc  de  réglisse  noir  en  magdaléons  de  quatre 
à  six  pouces  ,  nous  est  envoyé  d’Espagne,  enveloppé  dans 
des  feuilles  de  laurier. 

On  peut  aussi  préparer  l’extrait  de  réglisse  avec  des 
racines  ratissées  ,  incisées,  macérées  à  froid  dans  l’eau  ; 
on  obtient  un  beau  suc  de  couleur  de  succia  ;  il  se  dé¬ 
coupe  en  petits  morceaux. 

(e)  Rondote , herbe  de  saint-Jean,  glecoma  hederacta 
(fam.  des  labiées  )  ;  feuilles. 

(f)  Voy.  no  i5. 


(î)  On  donne  le  nom  de  rob  ou  robub  aux  extraits 
des  sucs  de  certains  fruits,  épaissis  en  consistance  de 
miel. 
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lï,  96.  ÉLECÏÜAIB.E  COKTRE  LES  SCROFULES. 

Soufre  pulvérise,  (a)  .  3  parties 

Miel  blanc,  (b)  ipartie. 

_  Faites  un  élecluaire. 

La  dose  sera  d'une  cuillerée  à  café  pour  les 
jeunes  enfants. 

(a)  Voy.  n°  22, 
lb  Voy.  n0  237, 

97.  ÉliSCTOAIKÉ  COSTRS  LE  TÆSIi, 

Calomélas.  (a)  .  . 

Gomme  gutte.  (b)  >  ana  aS‘* 

Jalap  pulv.  (c)  $j 

Semen-contra  puiv.(d)  Sij 

Sirop  de  capillaire.  q.  s. 

Pour  un  électuaire.  (e) 

(a)  Voy.  n  °5. 

(b)  Gomme  résine  fournie  par  le  garcinia  Cambogia 
(  fam.  des  guttifères  ). 

(c)  Voy.n°  ît. 

(d)  Voy.  n0  12. 

(e)  Voy.  n0  65. 

N.  98.  ÉLIXIR  AMER; 

(U.  Dubois.) 

Racine  de  gentiane,  (a)  §<5 

Carbonate  de  potasse,  (b)  5j 

Eau-de-vie  à  2%  d°.  '  '  feij 

Laissez  digérer  pendant  quinze  jours,  et  fil¬ 
trez. 
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Cette  préparation  éminemment  excitante 
et  tonique  est  employée  très  fréquemment  par 
M.  Dubois  chez  les  enfants  scrofuleux  et  dans 
tous  les  cas  de  débilité.  Ce  moyen  et  les  fric¬ 
tions  avec  le  Uniment  volatil  camphré  compo. 
sent,  avec  la  tisane  de  houblon,  son  traitemeut 
des  scrofules.  ' 

La  dose  de  l’élixir  est  d’une  cuillerée  à  café 
répétée  deux  à  trois  fais  par  jour. 

(a)  Voy.  n.  22. 

(b)  Sous  carbonate  de  potasse  ,  sel  d’absinthe. 

18.  99.  sxixm  ASm-SGROS’UXÆUX. 

Racine  de  gentiane,  (a)  §j 

Carbonate  de  potasse  concret,  (b)  3ij 
Vin  de  Madère.  ïbij 

Faites  digérer  pendant  vingt-quatre  heures 
et  laissez  sur  la  racine  pendant  plusieurs  jours. 

Une  cuillerée  abouche  deux  ou  trois  fois  par 
jour  aux  enfants  atteints  de  scrofules. 

(a)  Voy.  n.  22. 

(b)  Voy.  n,  98. 

Sî.  IOO.  EiaPX&Tfe'S  DE  BEIXADOHE. 

(Swédfaur.  ) 

Suc-récent  de  Belladone, 

Huile  de  lin.  (b) 

Cire  jaune,  (c) 

Térébenthine,  (d) 

Foudre  de  belladone,  (e) 


(a)> 


S>ij 

3iij 

n  3 
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Mêlez  et  faites  un  emplâtre  qui  a  les  proprié¬ 
tés,  sédatives,  émollientes  et  résolutives. 

On  l'applique  utilement  sur  les  tumeurs 
dures  des  glandes. 

On  prépare  de  lamême  manière  les  emplâtres 
de  ciguë,  de  jusquiame. 

(a)  (e)  Atrojpa,  Bdladona  (fam.  des  solanées);  toute  la  • 

plante.  r  !  ? 

(b)  Voy.  n.  2.  On  l’obtient  par  expression  à  froid. 

(c)  Cera,  matière  particulière  sécrétée  par  f  abeille  èt  ' 
arec  laquelle  elle  forme  ses  rayons^  purifiée  on  la  nomme 
Cire  Manche. 

(d)  voy.  n.  82.  .  ' 

*'Wl-  EMPLATRE]  (l)  CAiMAHirr, 


Opium  pur.  (a)  > 

Camphre,  (b)  î 

Emplâtre  diachylon.  (c) 


56 

%  , 


(a)  Voy.  n.  8. 

(b)  Voy.  n.  8. 

(c)  L’emplâtre  diachylon  simple  de  Galien  est  com- - 
posé  de  racines  d’iris  ou  de-glaïeul  six  onces ,  -dont  011  fait 


(i)L"és  emplâtres  sont  des  médicaments  officinaux  exter¬ 
nes  :  il  en  est  de  deux  espèces.  La  première  résulte  du  mé¬ 
lange  de  diverses  substances  médicamenteuses  telles  que 
les  graisses ,  les  huiles ,  la  cire  où  les  résines;  Ces  emplâ¬ 
tres  ne  différent  des  onguents  que  par  leur  consîstance.  ‘ 
La  seconde  comprend  les  emplâtres  qui  doivent  principa¬ 
lement  leur  fermeté  à la  combinaison  des  huiies.avec.  les 
oxides  métalliques;  ils  forment  alors.dc  vérijabiessayoïts , 
auxquels  on  ajoute  des  résines*  des  gommés  résinés. . 
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une  décoction  avec  six  livres  d’eau ,  puis  litharge  (oxide 
demi  vitreux  de  plomb)  trois  livres.  Huile  dé  mucilage, 
six  livres.  Faites  cuire  la  litharge  en  poudre  avec  l’huile 
en  ajoutant  peu  à  peu  la  décoction. 

L’emplâtre  diachylon  gommé  se  prépare  en  faisant* 
fondre  avec  l’emplâtre  diapalme  simple,  la  cire  jaune ,  la 
poix  blanche  et  la  térébenthine.  On  ajoute  ensuite  les 
gpmmes  résines  ammoniaque,  bdellium,  galba  num,saga- 
penum ,  préalablement  dissoutes  dans  l’alcool  et  évapo¬ 
rées  jusqu’à  consistance  de  miel;  le  mélange  doit  être  fait 
exactement. 

N.  102.  EMPLATRE  RÉSOLUTIF  B’HUFELANB 
CONTRE  LES  ENGORGEMENTSFROIDS  DU  GENOU* 

Onguent  d’althæa.  (a)  §j 

Fiel  récent  de  taureau.  (b)j  ana 
Savon  de  Venise,  (c)  * 

Huile  de  pétrole,  (d)  , 

Camphre  pulvérisé,  (e)  i  ana  3J 

Mêlez  et  faites  un  emplâtre  dont  on  recouvre 
le  genou  malade. 

(a)  L'onguent  d’althœa  ou  de  guimauve  ou  de  térében¬ 
thine  et  cire  du  Codex  est  composé  de  ; 

Huile  de  lin  ou  de  mucilage .  deux  livres; 

Cire  jaune  demi-livre. 

(a)  Poix  résine  ,  térébenthine,  de  chaque,  quatre 
onces. 

(b)  Voy.  n.  38. 

(c)  Savon  du  commerce  qui  se  fait  en  France  avec  l’huile 
d’olives  et  la  soude.  Dans  le  Nord  ou  emploie  le  suif. 

(d)  Pétrole,  naphte,  huile  de  gabiau ,  huile  de  pierre , 
suc  dont  la  nature  est  peu  connue  etquisuinte  entre  cer¬ 
tain*  rochers  en  Italie. 
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Le  pétrole  diffère  du  naphte  en  ce  qu’il  paraît  n’êire 
qu’un  mélange  de  celui-ci  et  de  bitume  asphalte. 

(e)  Voy.  n.  8. 

S.  103.  EMPLATRE  ST1BXÉ. 


Poix  de  Bourgogne,  (a) 

3  parties. 

Cire  blanche,  (b) 

1  partie. 

Faites  un  emplâtre  et  saupoudrez 

avec  : 

Tarife  stibié.  (c) 

gr.  vj 

(a)  Voy.  n.  ro4. 

(b)  Voy,  n.  îoo. 

(c)  Voy.  n.49. 

,  104.  EMPLATRE  STYPTXQtTE. 

(  Svrediaur.  J 

Oxide  de  fer  rouge,  (a)  1  „ 

Poix  de  Bourgogne,  (b)  i  ana 

Huile  d’olives  (c) 

q.s. 

Opium,  (d) 

3ij 

S’applique  sur  les  lombes  dans  la  faiblesse 


dorsale. 

(a)  Peroiide  ou  tritoxide  de  fer,  Oxidum  ferri  ruhrum, 
Colchotarourouged’ Angleterre,  safran  demars  astringent. 

(b)  Poix  jaune,  poix  blanche,  Pix  Burgundica;  c’est  la 
térébenthine  desséchée  sur  l’arbre  par  le  contact  de  l’air. 
Dans  cet  état  elle  constitue  le  galipot  que  l’on  fait  fon¬ 
dre  et  ensuite  filtrer  sur  un  lit  de  paille. 

(c)  Vov.  n.  6.  On  obtient  cette  huile  par  expression  à 
froid  de  tout  le  fruit. 

(d)  Voy.n.8, 
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KT.  105.  EMPLATRE  VERMIFUGE. 

Aloès  succotrin.  (a)  ’  , 

Fleurs  de  camomille  pulv.  (b)  i  ana  ^3 
Térébenthine  de  Venise,  (c)  q.  s> 

,  Pour  former  un  emplâtre  qu’on  étendra  sur 
RR  morceau  de  peau  dont  on  garnira  les  bords 
avec  l’emplâtre  de  diachylon  (d)  afin  de  coller 
le  tout  sur  le  ventre. 

(a)  L’aloës,  a(oé  per  foliota  et  aloe  spicata  (fam  des  Lilia- 
cées.);  suc  épaissi  provenant  de  plusieurs  aloès.  Dans  le 
commerce  on  en  distingue  trois  espèces  :  r°  l’aloès  succo¬ 
trin;  2»  l’aloès  hépatique  :  3°  l'aloès  caballin.  Le  premier 
est  le  plus  puPj  îè  dernier  est  très  impur. 

(b) Voy.  n,  34. 

(c)  Voy.  n.  82. 

(d)  Voy.  n.  101. 

m.  106.  ÉMULSION  (1)  DOABÏAÏUBES. 

Amandes  douces  mondées,  (a) 

•  Éau  -  îbj 

Sirop  de  sucre,  (b) 

Faites  selon  l’art. 


.fit)  Les  émulsions  sont  des  médicaments  liquides, 
blancs,  tenant  en  suspension  dans  l’eau  une  huile'  fixe  , 
'une  résine  ou  une  gomme-résine  ,  an  moyen  des  subs¬ 
tances  rn  ucilagineuses  ,  de  jaunes  d’œufs ,  Hc.  On  pré¬ 
pare  ordinairement  les  émulsions  avec  l’eau, et  les  sub¬ 
stances  dites  émulsives  ,  telles  que  les  amandes  douces , 
amères,  les  pignons  doux,  les  pistaches,  etc.. Il  faut  éviter 
de  les  mêler  à  des  substances  acides  ou  alcooliques  qui 
les  décomposent,  f 
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Cette  boisson  adoucissante  et  légèrement 
alimentaire  3  s’emploie  dans  les  plilegmasies 
aigues. 

(a) ;  Voy.  n.  i3. 

(b) .  Voy.  n.  26. 

IB  207.  ÉBrotSIOW  BE  BEHAEÏB 

FOUR  CAUSER  Z.A  TOUX  PEKT3AWT  Ï.A  ÏBB1T, 

Huile  d’olives,  (a)  à  cuillerées 

Jaune  d’œuf.  N<*.  1 

Sirop  diacode.  (b)  Sj 

Eau  commune.  §iv 

M.  incorporez  pour  une  émulsion  à  prendre 
en  trois  fois  ou  par  cuillerées. 

(a)  Olea  europæa  (  fam.  des  jasminées  ).  Voy.  ri0  104. 

(b)  Sirop  de  pavot  blanc  que  l’on  préparé  de  la  ma¬ 
nière  suivante  ; 

Têtes  de  pavots  blancs  ,  mûres,  sèches  et  séparées  de 
leurs  semences  ,  une  livre. 

Eau  chauffée  à  6o°  Réaumur ,  huit  livres. 

Sucre  blanc,  f  quatre  livres.' 

Il  faut  laver  à  l’eau  froide  les  têtes  de  pavots ,  les 
couper  en  petits  morceaux,  les  laisser  macérer  en  vais¬ 
seau  clos  pendant  un  jour,  puis  passer  avec  expression. 

Aujourd’hui  on  substitue  Souvent  Le  sirop  d’opiüm  à 
celui  de  diacode;  mais  c’est  à  tort;  Car  celui-ci. a  des 
'  propriétés  moins  vireuses;  il  convient  mieux  aux  enfants. 
D’ailleuis  c’est  une  faute  grave-,  commise  par  certains 
pharmaciens  .  lorsqu’ils  livrent  du  sirop  d’opium  impro¬ 
prement  nommé  sirop  diacode  compose ,  pour  du  sirop 
de  pavot  blanc;  le  sirop  d’opium  confient  deux  grains 
d’opium  par  once  de  sirop  ,  tandis  que  le  sirop  diacode 
n’en  contient  environ  qae3/4  de  grain  pour  la  même  dose. 
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»,  108.  ÉMULSION  FORÇAT  • 

Résine  de  jalap  (a) 

xgr 

Jaune  d’œuf  frais. 

N»i 

Sucre,  (b) 

fU 

Eau  de  fleurs  d’oranger,  (c) 

'j 

Emulsion,  (d) 

3iv 

À  prendre  le  matin  en  une  seule  dose. 

(a)  Voy.  n.  109. 

(b)  Voy.n.  11. 

(c)  Voy.  n.  i3. 

(d) Yoy.  n.  106. 

».  109.  AUTRE. 

(M.  Alibert.) 


Lait  d’amandes  douces,  (a) 

?iv 

Sucre,  (b) 

!  <5 

Résine  de  jalap.  (c) 

gr.viij 

Scammonée.  (d) 

sr'vi 

Esprit  de  citron,  (e) 

q.  s. 

On  devra  faire  dissoudre  la  résine  dans  un 


jaune  d’œuf. 

(a)  Emulsion  d’amandes  n.  106. 

b)  Voy.  n°  11. 

(c)  Résine  artificielle,  c’est-à-dire  obtenue  par  l’in¬ 
termède  de  l’alcool. 

(d)  Scammonée  d’Alep,  convolvulus  scammonia  (  fam. 
des  convolvulacées  ),  scammonée  de  Syrie  ou  de 
Smyrne,  periploca  tcamone  (fam.  des  apocynées  ).  .  y 

La  scammonée  est  un  sue  qui  découle  par  des  inci¬ 
sion»  faite»  au  collet  de  la  plante. 
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On  doit  rejeter  de  la  matière  médicale  la  scammo- 
née  de  Montpellier  ou  fausse  scammonèe  ,  fournie  par  le 
cynanchum  Monspeliacutn  ,  de  la  même  famille  que  la 
précédente. 

Pour  en  diminuer  l’activité  ,  on  unit  celle  substance 
au  coing,  à  la  rose,  au  soufre,  à  la  reglisse;  elle  prend 
alors  le  nom  de  diagrède  cydoniè ,  soufré ,  glycir- 

isé,  etc. 

(e)  Alcoolat  distillé  de  citron. 

H.  110 .  ÉMULSION  VERMIFUGE 

Huile  de  ricin  bien  fraîche,  (a) 

Sirop  de  chicorée  composé,  (b) , 

Sirop  de  fleurs  d’oranger,  (c)  >  ana  ^ 

Jaune  d’œuf.  IS°  i 

Infusion  de  violettes,  (d)  lij 

Délayez  l’œuf  et  l’huile  dans  l’eau,  ensuite 
ajoutez  les  autres  substances. 

Cette  dose  peut  purger  les  enfants  de  six  à 
douze  ans. 

(a)  Ricin,  ricinus  ommunis  (fam.  des  euphorbiacées); 
la  graine  fournit  une  huile  connue  aussi  sous  le  nom  dé 
p  ai  ma  ciirisii,et  en  Angleterre  sous  celui  d'huile  deCastor. 
Pour  l’obtenir  on  torréfie  les  graines,  on  les  monde  et  on 
les  fait  bouillir  avec  de  l’eau;  l’huile  vient  à  la  surface, 

(b)  Le  sirop  de  chicorée  composé  ou  de  rhubarbe 
s’obtient  en  faisant  une  décotiondes  racines  de  chicorée  ; 
des  feuilles  de  chicorée,  de  fumeterre,  de  scolopendre  , 
des'  baies  d’alkékenge  ;  ajoutez  à  cette  décoction  le  sucre 
nécessaire  pour  en  faire  uu  sirop;  d’une  lutre  part, 
faites  un  autre  sirop  envaseclcs  avec  infusion  de  rhu¬ 
barbe,  de  santal  citrin  et  de  canelle  ;  réunissez  les  deux 
sirops. 
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.  •  (c)  Voy.  n.  »6. 

(b)Voy.  n.  66. 

».  111.  ESPRIT  DE  MINDÉRÉRUS. 

C’est  l'acétate  d’ammoniaque  $  il  se  donne 
dans  les  fièvre?  adynamiques.. 

On  le  met  dans  les  potions  depuis  deux  gros 
jusqu’à  une  once.  Il  est  diaphorétique ,  stimu¬ 
lant.  11  paraît  exercer  une  influence  sédative 
particulière  sur  l’appareil  dé  la  génération. 

».  US.  S'QBÏEI&TATïOKr  (!)  ASTRINGENTE. 

"Racine  de  bistorte.  (a)  §ij 

Écorces  de  grenade,  (b)  §ij 

Vin  rouge.  ft»i 

Hydro-chlorate  d’ammoniaque,  (c)  jij 

(a)  La  bistorte ,  polygonum  iristorta  (fans.  des  po-> 
lygonées  )  ;  racine. 

(b)  Voy.  n.  9a. 

(c)  Voy.  n.  7. 

Sfo  113.  L  .  FOMENTATION  SS  MAUVE. 

Feuilles  de  mauve,  (a)  »j  • 


•  (1)  Les  fomentations  consistent  àplacersur  la  peau  des 
compresses  de  linge  ou  de  flanelle  imbibées  de  solutions 
médicamenteuses  froides  ou  chaudes  :  elles  peuvent 
6tré  regardées  comme  une  espèce  de  bain  local  ;  l’eau 
en  est  l’excipient  le  plus  ordinaire;  mais  oh  les  composé 
quelquefois  avec  -des  teintures ,  des  vins  ,  des  vinaigres , 
de»  huiles  :  souvent  on  se  sert  -  des  sucs^  exprimés  des 
lantes  fraîches. 

P 
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Eau.  Ifeij 

Adoucissante. 

(a)  Voy.  n°  43. 

Jtf .  S*4f.  yOUÏSISTATÏOÎH  RÉSOLUTIVE] 


Eau.  ^iv 

Vinaigre,  (a)  §15 

Nitrate  de  potasse,  (b)  3j 

Muriate  d’ammoniaque,  {c)  3  Æ 


On  en  imbibe  des  compresses  que  l’on  apr 
plique  sur  les  contusions ,  les  ecchymoses }  les 
luxations,  les  fractures. 

(a)  Voy.  n.  34, 

(b)  Voy.  n.  60. 

(c)  Voy.  n.  y. 

SI.  lis.  S’dWEÎBTA.TÏQSr  SIKAPïSÊÈ, 

(M.  Fouquier.) 

Farine  de  moutarde,  (a)  ?iv 

Eau  chaude.  -  ïfej 

Des  linges  trempés  dans  cette  solution  en¬ 
tretiennent  les  pieds  dans  un  état  dé  chaleur 
vive  propre  à  attirer  le  sang,  et  à  diminuer  la 
congestion  qui  tendrait  à  s’établir  vers  le  cer¬ 
veau. 

Voy,  n«  5. 
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3».  116.  VVMX GATIOW  '!)  ANTI-SEPTIÇÜE. 

Nitrate  de  potasse,  (a)  §£ 

Acide  sulfurique,  (b)  3j 

Mettez  dans  un  verre  à  patte,  et  exposez  le 
mélange  sur  un  meuble  dans  le  voisinage  du 
malade.  On  promène  de  temps  en  temps  le 
mélange  dans  la  chambre,  ayant  soin  d’agiter 
les  ingrédients  avec  une  baguette  de  verre. 

Cette  fumigation,  quoique  très-simple,  mé¬ 
rite  la  préférence  pour  préserver  de  la  conta¬ 
gion  les  personnes  de  service  auprès  d’un  ma* 
ladeaffecté  de  typhus  ou  de  touteautremaladie 
capable  de  se  communiquer  par  des  miasmes. 

Yoy.  n4  60. 

(b)  Huile  de  vitriol ,  acide  vitriolique  ,  soufrf  oxigené. 

L’eau  de  Babel  est  l’acide  sulfurique  alcoolisé  à  1§ 
dose  d’un  demi-gros  à  un  gros  dans  deux  livres  d’eau.  ~ 


(1)  Les  vapeurs  ou  les  gaz  que  l’on  dirige  sur  quelques 
parties  du  corps  ,  constituent  les  fumigations.  L’eau  est 
quelquefois  chargée  de  substances  aromatiques  ;  par 
l’évaporation  ,  cette  eau  se  réduit  en  vapeurs  et  entraîne 
avec  elle  les  principes  volatils.  On  dirige  la  vapeur  sur 
la  partie  malade  au  moyen  d’uD  entonnoir  ou  d’un  ap¬ 
pareil  convenable.  Les  gaz,  comme  l’acide  sulfureux  , 
peuvent  provenir  de  la  combustion  du  soufre  dans  l’air. 
Quelquefois  les  gaz  résultent  de  la  décomposition  du 
benjoin  ,  de  la  myrrhe,  de  l’encens,  des-baies -'«ïé'gé- 
ttiévre  par  l’action  du  Jeu. 


pratique. 
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N.  IS7.  GARGARISME  (t)  ADOUCISSANT. 

Décoction  de  fleurs  d’althœa.(a)  §iv 
Lait  de  vache.  Sj 

Sirop  de  miel,  (b) 

F.  s.  1.  Un  gargarisme  à  employer  tiède, 

(a)  Voy,  n°  35. 

(b)  Voy.  n°  128. 

N.  J18.  AUTRE. 

Décoction  de  guimauve,  (a)  |iv 

Sirop  de  miel,  (b) 

Employé  dans  les  angines  inflammatoires. 

(a)  Voy.  n.  35. 

(b)  Voy.  n.  128. 

N.  119.  GARGARISME  ADOUCISSANT  ET  ANODIN. 

Décoction"de  graine  delin.  (a)  |iv 
Lait  de  vache.  \  j 

Sirop  diacode*  (b) 

M.s.l.  ! 

Utile  dans  les  angines  s’accompagnant  de 
vives  douleurs. 


(1)  Les  gargarismes  sont  des  médicaments  liquidesdes- 
tinés  à  pénétrer  seulement  dans  l’arrière-bouche  ,  et 
que  Je  malade  ne  doit  point  avaler.  Ils  se  préparent 
avec  des  infusions  ou  des  décoctions  de  plantes ,  de  ra¬ 
cines  ,  dans  l’eau  ou  dans  le  vin  ,  suivant  les  indications 
à  remplir.  On  les  édulcore  avec  des  sirops  appropriés  : 
quelquefois  oa  les  rend  acidulés  par  l’addition  d’ua 
acide  étendu  d’eau. 
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(a)  Voy.  n°  2, 

(b)  Voy.  107. 

W.  120.  GARGARISME  AMOOIN. 

Décoction  d’orge,  (a)  giv 

Sirop  diacode.  (b) 

Mêlez. 

(a)  Voy.  n°  4. 

(b)  Voy.  n0  107; 

W.  121.  GARGARISME  ANTISCORBUTXQUE. 

Hôpital  des  Enfants. 

Décoction  d’orge,  (a)  Ibj 

Sirop  de  miel  (b)  gj 

Teiuture  anti-scorbutique,  (c)  .  3ij 

(a)  Voy.  ne  14. 

(b)  Voy.  n°  128. 

(c)  Voy.  no  9. 

SI.  122.  AUTRE. 


Alcool  de  cocbléaria.  (a) 

Sirop  simple,  (b) 

sj 

Eau. 

ïbj 

Mêlez. 


(a  j  Obtenu  par  la  distillation  au  bain  marie  du  coobléaria. 
(Voy.  n»  63  )  dans  l’alcool. 

(b)  Voy.  n.  26.  N 

H.  123.  GARGARISME  CGXBTRE  RE  S  A**HTHES. 

iBocrhaàve.} 

Feuilles  d’aigremoirie.  (aj  ■'  1  poignée* 


PRATIQUE.  5g& 

Feuilles  de  sauge,  (b)  i  pincée 

Faites  bouillir  pendant  un  quart  d’heure 
dans  : 

Eau.  ïfej 

ajoutez  dans  la  colature: 

Miel  rosat.  (a)  .  5ij 

(a)  L’aigremoine,  agrimmia,  eupatorid  (  fam.  des  ïo» 
gacées). 

(b)  Voy.  n»  3. 

:  (c)  Voy.  n.  ai. 

JS.  12*.  GARGARISME  ASTRINGENT. 

'  (M.  Dubois.} 

Acétate  dé  plomb  liquide,  (a)  36 

Décoction  d’orge,  (b)  ïbj  ; 

Sirop  simple,  (c) 

M.s.l. 

(a)  Voy.  n0  47* 

(b)  Voy.  n°  i4.  : 

'  (c)  Voy.  n°  26  : 

W.  I25.  GARGARISME  DÉTERSIF. 

Décoction  d’orge,  (a)  ïbj 

Acide  hydro-chlorique.  (b)  3jj 

Miel  rosat.  (c)  oj 

(a)  Voy.  n.  i4- 

(b)  Voy.  n.  7.  ...  .  .  :  , 

(c)  Voy.  n.  21. 


%4 
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W.  Ï26.  GARG&RISWIE  DE  K1WA  ACÏSÜS.Ê. 

Hôpital  des  Enfants 


Quinquina  pulvérisé,  (a)  5ij 

Miel  rosat.  (b)  3j 

Acide  mtiriatique.  (c)  3j 

Eau.  îftj 


On  se  sert  avec  avantage  de  ce  gargarisme, 
lorsque  les  aphthes  ont  un  caractère atonique, 
-ou  quand  il  succède  des  ulcérations  aux  escar- 
rlies  dans  les  angines  gangréneuses. 

(a)  Voy.  n.  91. 

(b)  Voy.  n.  21. 

(c)  Voy.  n.  7,  '■ 

K.  Û&  1.  GAIÎ.GAB.ISBïn  AVEC  LE  SSÏE&  RO  SA*  - 

Décoction  d’orge,  (a)  ïbj 

Miel  rosat.  (b)  |j 

Employé  dans  les  angines  et  plus  fréquem¬ 
ment  encore  dans  les  iuflaïfimations-apliteuses 
de  la  membrane  de  la  bouche. 

Chez  les  petits  enfants  qui  ne  peuvent  pas 
se  gargariser,  on  passe  de  temps  en  temps 
dans  la  bouche  un  petit  pinceau  de  charpie 
trempé  dans  les  liqueurs  destinées  aux  garga¬ 
rismes. 

(a)  Voy.  n.  i4 

(b)  Voy.  n.21. 
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N.  128.  SARGARlSaïE  BÏÏÎHIAÏÎQÏÎE. 

Infusion  de  quinquina,  (a)  jiv 

Sirop  de  miel,  (b)  §j 

Acide  muriatique,  (e)  g.  xx 

Ce  gargarisme  est  employé  dans  les  inflam¬ 
mations  chroniques,  lorsque  le  traitement  anti¬ 
phlogistique  a  déjà  diminué  la  douleur  et  le 
gonflement. 

(a)  Voy.  n°  91. 

(b)  Pour  le  préparer  on  prend  du  miel  très  blanc,  de 
l’eau  et  ducarbonate  de  chaux ,  lavé  et  réduit  en  poüdre; 
on  met  le  tout  dans  une  bassine  d’argent  et  l’on  fait, 
bouillir  pendant  deux  à  trois  minutes.  On  ajoute  alors 
du  charbon  et  du  blanc  d’œuf  battu  dans  l’eau  ;  on  fait 
bouillir  jusqu’à  consistance  de  sirop  ;  on  retire  la  bassine 
du  feu  ;  on  laisse  reposer  pendant  un.  quart  d’heure  et 
l’on  passe  à  la  ch  ausse.  La  craie  neutralise  l’acide  contenu 
dans  le  miel,  et  le  charbon  décolore  le  sirop. 

(c)  Voy.  n°  6. 

ai.  129.  GARGARisærs  oxiiwéle. 

Décoction  d’ovge.  (a)  fëj 

Oximel  simple,  (b)  3  j 

(a)  Voy.  n.  14. 

(b)  L’oximel  simple  contient  deux  parties  de  miel  sur 
une  de  vinaigre.  On  fait  fondre  et  l’on  évapore  jusqu’à 
consistance  de  sirop. 


N.  £30.  &Aït&&aSSï*E  &AFRAlCBîSS.&Bri?. 
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Sirop  de  mûres,  (a) 

Nitrate  dépotasse,  (b) 

Mêlez  et  faites  dissoudre. 

(a)  Fruit  du  rtiorus  nigra  (  fam.  des  urticées.  ) 

Le  sirop  est  composé  de  mûres  un  peu  avant  leur  ma- 

_  *  . ,  ,  (de  chaque  part,  égales. 

Sucre  blanc  en  poudre.  ) 

On  fait  cuire  dans  une  bassine  d’argent  jusqu’à  consis¬ 
tance  sirupeuse  et  l’on  passe  sans  exprimer  le  marc. 

(b)  Voy.  n.  60. 

ar.  131.  GELÉE  ABOECISSABITE. 

Faites  cuiré  un  pied  de  veau  dans  une  pinte 
de  lait  à  petit  feu  ,  pendant  quatre  ou  cinq 
Heures  j  ajoutez  dans  la  colature  une  livre  de 
sucre. 

On  prend  une  cuillereé  à  bouche  de  cette 
gelée  de  temps  en  temps  dans  la  journée. 

D’un  usage  excellent  dans  la  convalescence 
des  gastrites. 

N.  132.  GELÉE  (IJ.  DE  CORSE  DE  CERE.  (a)  (QEEÏCj. 

Plusieurs  cuillerées  dans  le  jour. 

Adoucissante  et  astringente. 

(a)  Voy.  n.  i3. 

(1)  Les  gelées  sont  des  médicaments  d’une  consistance 
tremblante ,  formées  de  sucre  et  d’une  matière  gélati¬ 
neuse  extraite  des  animaux  ou  des  végétaux.  Les  gelées 
végétales  se  préparent  avec  les  sucs  non  fermentés  de 
quelques  fruits  et  là  décoction  de  quelques  '  autres 
ou  avec  la  décoction  des  plantes.  Les  gelées  animales, 
se  préparent  par  décoction. 
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».  133  GELÉE  VERMIFUGE. 

Mousse  de  Corse,  (a)  gvj 

Cassonade  blanche,  (b)  ft»  j 

Vin  rouge.  1  pinte. 

Mettez  dans  un  bain-marie  la  mousse  avec  le 
vin;  laissez  infuser  pendant  vingt-quatre 
heures;  faites  bouillir,  passez,  remettez  sur 
le  feu  avec  la  cassonade;  clarifiez. 

Pendant  trois  ou  quatre  jours  une  cuillerée 
à  café  le  matin,  une  à  midi,  et  une  le  soir  chez 
les  enfants  qui  ont  des  vers. 

(a)  Voy.  n.  ai, 

(b)  Sucre  brut  tel  qu’il  est  apporté  en  Europe. 

».  134.  GOUTTES  CAÏ.MA»TES. 

(M.  Magendie.) 

.Ëaü  distillée.  $  j 

Alcool.  3j 

Acétate  pu  sulfate  de  morphine,  (a)  gr.xvj 
Acide  acétique,  (b)  glt.  iv 

Qn  en  met  de  six  à  douze  gouttes  dans  les 
potions  calmantes,  comme  somnifères. 

(à)  La  morphine,  alcali  végétal  qui  se  trouve  dans 
l’opium  uni  à  l’acide  méconique. 

L’acétate  de  morphine  se  prépare  directement  en 
traitant  la  morphine  par  l’acide  acétique  et  évaporant 
à  sic  ci  té.  Ce  sel  est  usité  dans  les  mêmes  cas  que  l’opium, 
mais  à  plus  petites  doses  :  ainsi  un  grain  d’acétate  de 
morphine  correspond  à  environ  six  grains  d’opium. 

Le  sulfate  de  morphine  se  prépare  directement  et 
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cristallise*  en  houppes  soyeuses;  il  s’emploie  dans  les 
mêmes  cas  que  l’acétate,  mais  plus  rarement. 

(b)  A  i3°  de  concentration  il  constitue  le  vinaigre 
radical. 

L’acide  acétique  mêlé  au  sulfate  de  potasse  qui  ra¬ 
lentit  son  évaporation  et  mis  dans  des  flacons ,  constitue 
le  sel  de  vinaigre  des  pharmacies. 

ST.  135,  ÀCTB.ES  COKTTB.E  I/>ODO  WTALGIE. 

Baume  du  commandeur,  (a)  gtt.  xx 
Laudanum  de  Rousseau,  (b)  .  gtt.  xij 

Essence  de  gérôfies.  (cj  j  „  y 

Essence  de  citrc  ^  \ 

M.s.î. 

Employées  contre  juleurs  de  dents  opi¬ 
niâtres. 

(aj  Le  baume  du  commandeur  est  composé  de  racines 
d’angélique  sèches  et  coupées,  demi- once. 

Fleurs  sèches  de  millepertuis ,  urré  once. 

Alcool  rectifié  ,  deux  livres  quatre  onces.- 

On  fait  digérer  pendant  six  jours  au  bain  de  sable  ; 
après  avoir  passé,  on  ajoute  : 

Myrrhe  et  encens ,  de  chaque  quatre  gros.  Faites  ma¬ 
cérer;  ensuite  ajoutez  : 

Storax  ;  calamite  ou  baume  du  Pérou  j  trois  onces  • 
benjoin  amygdaloïde,  trois,  onces  ;  aloës  succotrïn ,  quatre 
gros  ;  ambre  gris ,  six  grains.  Continuez  à  faire  macérer 
pendant  plusieurs  semaines;  passez  et  décantez  la  li¬ 
queur  après  le  repos. 

(b)  Vin  d’opium  par  fermentation  :  Prenez  miel  blanc , 
douze  onces  ;  eau  chaude  ,  trois  livres.  Meltez  dans  un 
matras  le  miel  dissous  dans  l’eau,  et  placez-le  dans  un 
lieu  chaud  ;  dès  qu’il  commence  à  fermenter ,  ajoutez 


Ï’BAYIQÜE.  39g 

quatre  onces  d’opium  dissous  dans  douze  onces  d’eau» 
Laissez  fermenter  le  tout  pendant  un  mois  à  la  tempéra¬ 
ture  de  trente  degrés  ;  passez  ,  filtrez  et  faites  évaporer 
jusqu’à  réduction  de  six  onces  y  passez  de  nouveau; 
alors  ajoutez  :  alcool  àÔ2°,  quatre  onces  et  demie  ,  et 
conservez  pour  l’usage.  Sept  gouttes  contiennent  an 
grain  d’opium. 

(c)  Voy.  n.  8. 

(d) Voy.  n.  12.  . 

m.  Ï36.  HVTLE  &Ï.O ÉSfXÇUE  BATAIS, 

Huile  d’olives  (a) 

Aloèshépatiq.  enpoud.r(b) 

Myrrhe,  (c) 

Encens,  (d) 

Mêlez  exactement. 

On  obtient  une  liqueur  chargée  d’huile  amè¬ 
re  qui  est  très  employée  eu  Allemagne  contre 
les  vers  des  enfants,  en  application  sur  l’ab¬ 
domen. 

(a)  Voy.  n.  104..  107. 

(b)  Voy.  n.  io5. 

(c)  Myrrhe ,  gomme-résine  de  Yamyris  kataf(  fam.  des 

léréhinthacées  ).  ' 

Cd)  L’oliban  ou  encens  ;  gomme  résine  fournie  par  le 
bosweliia  serrata  (  fam .  des  térébinthacées  ). 

El,  137.  EVBItO&AtA. 

Eau  d’orge,  (a)  îfeij 

Lait  de  vache.  |iv 

Cette  boisson  adoucissante  et  légèrement 


m 

an  a  |ij 
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alimentaire  convient  dans  les  affections  inflam¬ 
matoires,  aiguës  ou  chroniques  de  la  poitrine, 
de  même  que  dans  les  irritations  de  l’estomac 
et  des  intestins, 

(a)  Voy.  4. 

N- 138.  INFUSION  (I)  BACHIQUE. 

Fleurs  de  coquelicot,  (a)  ) 

Feuilles  de  lierre  terrest.  (b)  /ana  une  pincée. 
Sommités  d’hysope.  (c  ) 

Faites  infuser  dans  : 

Décoction  d’orge  perlé.(d)  Ibij 

Édulcorez  chaque  tasse  avec  une  cuillerée 
à  bouche  de  sirop  de  violettes  (e). 

Cette  infusion  facilite  l’expectoration  ?  et 
calme  la  toux. 

(a)  Papaver  rbœas  (  fam.  des  papavéracées  ), 

(b)  Ycy.  n.  g5. 

(c)  Hyssopus  officinalis  (  fam.  des  labiées  ). 

(d)  Voy.  n.  4- 

(e)  Voy.  n.  66. 

JH.  139.  INFUSION  DE  CAIX.I.E-X AIT  JAUNE. 

(  Ctaussier.) 

Fleurs  de  caille-lait  jaune  (a)  3ij 

Eau  bouillante,  ibij 


(1)  On  obtient  l’infusion  en  .versant  de  l’eau  bouil¬ 
lante  sur  la  plante  ;  quelques  minutes  suffisent  pour 
l’opérer  :  les  fleurs  et  les  feuilles  sont  principalement 
employées. 
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M.Cbaussier  administrait,  dans  les'affections 
cérébrales,  cette  tisane  qu’il  considérait  com¬ 
me  calmante  et  antispasmodique;  elle  se  don¬ 
ne  par  verrées  tièdes,  édulcorée  avec  le  sirop 
de  gomme. 

(a)  Galiet  jaune,  galium  verum  (faai.  des  rubiacéçs). 

N.  140.  INFUSION  SS  HOUBLON- 

Sommités  de  houblon,  (a)  §i 

Eau  bouillante.  ÏBij 

Aromatique  et  amère.  Cette  boisson  est  uti¬ 
le  dans  les  affections  scrofuleuses  et  scorbu¬ 
tiques  et  dans  les  maladies  d’apparence  atoni- 
que. 

(a)  Voy.  n.  20. 

Ni  141.  INFUSION  DE  LIN. 


Semences  de  lin.  (a) 

3ij 

Réglisse  (b) 

Eau  bouillante. 

îbij 

Très  adoucissante  et  spécialement  utile 
dans  les  inflammations  de  la  vessie  et  du  canal 
de  l’urèthre. 

(a)  Voy.  n.  2. 

(b)  Voy.  n.  70. 

N.  142.  INFUSION  BE  MAUVE. 

Fleurs  de  mauve,  (a)  5,j 
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Eau  bouillante.  ïfeij 

(a) Yoy.  n.'43. 

3».  143.  XXTVS1 Om  SE  SUREAU, 

Fleurs  de  sureau,  (a)  Aij 

Eau  bouillante.  îfeij 

(b)  Voy.  n.  55. 

X.  344.  INS’USIOW  DE  TABAC.  ; 

CONTRE  LA  DYSENTERIE. 

Feuilles  de  tabac,  (a)  |iij 

Infusez  dans  r 

Eau.  ifevj 

Administrée  par  M.  Obierne  de  Dublin.,  eu 
fomentation  sur  l’abdomen. 

(a)  Nicotiana  tabaoum  (  fana.  des  salariées  )  ;  pétun  , 
herbe  à  la  reine ,  herbe  à  tous  maux. 

SS.  345.  INEUSION  SE  ÏAR3AR1®. 

Eau  bouillante.  ïfeij 

Tamarins,  (a)  gjqtij 

Faites  infuser  dix  minutesdans  un  vase  non. 
vernissé;  passez  sans  expression. 

Laxatif  faible,  employé  dans  les  fièvres 
bilieuses. 

On  prépare  de  même  l’infusion' de  casse  (b) 
avec  |ij  de  sav  pulpe»  , 

(a)  Tamarindus  indica  (fam.  des  légumineuses  )  ; 
c’est  la  pulpe  du  trait  que  1  on  emploie. 
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(h)  Cassiez,  fistula  (fam.  des  légumineuses)  ;  aom 
vulgaire,  casse,  casse  en  bâton. 

La  pulpe  du  fruit  est  seule  employée. 

Si  146.  ■  IKTFUSSOHr  DE  TlWÇÆUl, 

Fleurs  de  tilleul,  (a)  ...  sjj 

Eau  bouillante.  ïfcij 

Cette  tisane  d’un  emploi  très  commun  ,  est 
regardée  comme  légèrement  antispasmodique: 
on  l’édulcore  avec  les  sirops  de  gomme  ,  de  gui¬ 
mauve. 

(a)  Tilleul  ,  tilva  europœa  (  fam.  des  iiliacées  ). 

S!'.  1&7.  ÏST.ÎECTÏOK  (i)  ACOUSTIQUE, 

Baume  du  Pérou.' (a)  3jj 

Tein ture  de  musc,  (b)  '  gtt  i v 

Essence  de  roses,  (c)  gtt  j 

Infusion  légère  de  sureau,  (d)  ÏBj 

Mêlez. 

On  injecte,  de  cette  liqueur  dans  l’oreille, 
deux  ou  trois  fois  par  jour,  plein  une  petite, 
seringue  dite  à  injection. 


(1)  Les  injections  sont  des  médicaments  liquides  des¬ 
tinés  à  être  introduits,  au  moyen  d’une  seringue,  dans  la 
cavité  des  ulcères ,  dans  les  fistules  qui  s’ouvrent  à  !a 
surface  du  corps,  ainsi  que  dans  les  fosses  nasales-,  l’ar¬ 
rière-bouche,  les  voies  lacrymales,  les  conduits  auditifs,' 
le  canal  de  l’urèlbre ,  et  le  vagin  :  elles  sont  froides  ou 
chaudes. 
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Regardée  comme  efficace  dans  les  surdités 
accidentelles  et.de  cause  catarrhale- 

(a)  Voy.  n.  6. 

,(b)  Musc,  moschus;  produit  d’une  sécrétion  particu¬ 
lière  propre  au  chevrotin  musqué,  moschus  moschi- 
ferus  (  mammifère  ruminant  ). 

La  teinture  de  musc  est  composée  de  musc ,  une  partie; 
alcool ,  soixante-quatre, 

(c)  Huile  volatile  de  roses  ;  elle  s’obtient  par  distil¬ 
lation. 

(d)  Voy.  n,  55, 

JS.  148,  AUTRE. 

Baume  tranquille,  (a)  3j 

Huile  de  camomille,  (b)  3& 

infusion  de  millepertuis  (c)  3ij 
Mêlez. 

Employée  dans  l’otite  chronique. 

(a)  Voy.  n.  6. 

(b)  Voy.  n.  34.  Cette  huile  s’obtient  en  faisant  macé¬ 
rer  au  soleil  pendant  trois  jours  dans  un  matras,  une 
partie  de  fleurs  de  camomille  romaine  dans  quatre 
d’huile  d’olives  ou  d’œillette.  On  passe  avec  expression , 
et  l’on  décante  l’huile  de  son  dépôt. 

(c)  Millepertuis,  hypericum  perforatum  (  fam.  des 
bypéricinées)  ;  sommités. 

».  I49„  INJECTION  IRRITANTE, 


Vin  chaud 
Alcool  à  36°. 

Pétales  de  roses  rouges,  (a)''- 


ftj 

§6 

si 
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Faites  infuser  pendant  une  heure,  et  passez. 
On  fait  avec  cette  préparation  des  injections 
pour  déterminer  l'inflammation  de  la  tunique 
vaginale,  après  l’opération  de  l’hydrocèle. 

(a)  Voy.  n.64; 

»,  150.  julep  (i)  Awomar, 

Eau  distillée  de  laitue,  (a)  3iv 

Sirop  diacode.  (b)  |j 

Eau  de  fleurs  d’oranger,  (c) 

A  prendre  le  soir  en  deux  ou  trois  fois. 

(a)  Voy.  n.  i55.  . 

(b)  Voy .  n.  107. 

(c)  Voy,  n,  j5. 

».  Ï51,  JTII.EF  CAUSANT, 

Laudanum  liquide,  (a) 

Eau. 

Sirop  simple,  (b) 

M.s.  1 

(a)  Voy.  n.  52. 

(b)  Voy.  n.  26. 


(1)  Les  juleps  Sont  des  mélanges  d’une  consistance 
visqueuse  et  oléagineuse,  dans  la  composition  desquels  il 
entre,  en  général,  une  grande  proportion  de  sirop.  Ces 
préparations  s’administrent  ordinairement  à  petites 
doses  et  à  des  intervalles  déterminés. 


g“  xij 

H 
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23.  ES2.  3CÏ.EP  KERMÉTISE. 


Gomme  adragant  pulv.  (a)  gr.  xij 

Kermès  minéral,  (b)  gr  ij 

Sirop  de  guimauve;  (c)/  :  gj 

Infusion  d’hysope.  (d)  giv 


A  prendre  par  cuillerées;  favorise  Texpecto- 
•ration. 

,  (a)  La  gomme  adragant  découle  de  Yastragalus  ere.tic.vs 
et  de  Yastragalus  t’cagacantha  (  fam.  des^  légumineuses). 

(b)  Voy.  n.  i55.  . 

(c)  Le. sirop  d’althæa  ou  de  guimauve  se  prépare  avec 
racines  de  guirpauve  mondées ,  incisées,  six  onces  ;  eau, 
quatre  livres  réduite  par  décoction  à  trois  livres  trois  on¬ 
ces  ;  cassonade  ou  sucre,  six  livres  ,  qu’on  clarifie  avec 
des  blancs  d’œufs. 

(c)  Voy.  n.  i38. 

3S.1SS.  33 LEP  PEOTOR&1, 

Infusion  de  bourrache,  (a)  SW 

Gomme  arabique  pulv..  (b)  3j 

Sirop  de  violettes,  (c)  3j 

Mêlez. 

Adoucissant  ;  calme  la  toux. 

On  y  ajoute  quelquefois  : 

Kermès  minéral,  (d)  givij 

Se  donne  par  cuillerées  à  bouche. 

(a)  La  bourrache,  borrago  officinalis  (  fam.  des 
borraginées  }  ;  herbe ,  fleurs. 

(b)  (c)  Voy.  n.  66. 

(c)  Sous-hydrosulfate  d’antimoine  ,  hydrosuîfate  sul¬ 
furé  brun  d’antimoine,  conn*  ançie.anement  sous  {e  nom 
de  poudre  des  Chartreux, 
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Infusion  de  vioîettes;(a|  giy 

Gomme  arabique  pulv.-(b)  gj 

Sirop  de  capillaire,  (c)  }  . 

Oximel  scillilique.  (d)  j  auaÉJ 

A  prendre  par  cumerees  dans  les  affections 
catarrhales,  lorsqu’il  se  fait  un  afflux  consi¬ 
dérable  vers  les  bronches. 

(a)  (b)  Voy.  n.  66. 

(c)  Voy.  65.  ; 

(d) ; .  Saille  ,  scilla  maritima  (  fam.  des  iridées  )  ; 
bulbe.  L’oximel  scillitique  se  prépare  avec  une  partie 
de  vinaigré  ècilli  tiqué  sur  deux  dé  rrdfeî  fres^blâncTon 
fait  cuire  et  évaporer  josqu’à  consistance  sirupeuse. 


Eau  distillée  de  laitue,  (a;}  |5j 

Eau  de  fleurs  d’oranger,  (b) .  gg 

Sirop  de  nvmphæa.  (c).  s  ^ 

Sirop  de  groseilles,  (d)  |  ana  °V- 

Nitrate  de  potasse.(e)  gr.  viij 

A  prendre  le  soir  en  une  ou  deux  doses. 

(a)  Laetuca  sativa  (  fam.  des  chicônacfeës  oa  semi 
flosculeuses)  ;  feuilles. 

La  laitue  cultivée  présente  plusieurs  variétés;  les 
principales  sont:  la  romaine,,  laetuca  romana ,  ?et  la 
laitue  pommée  ,  laetuca  capitata. 

(bj  Yoy.  n.  i‘3'.  « 

(c):  Le  -sirop  de  nymphæa  sè  prépare  avec  lé  sué 
exprimé  des  fleurs  dit  nénuphar ,  nympheea  alita , 
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n.  lutea(  fam.  des  nymphéacées  ),  La  racine  s’emploie 
en  décoction. 

(d)  Groseiller, ribes ruürum  (fam.  des  ribésiées);  fruit. 
Le  sirop  se  prépare  avec  une  partie  de  suc  de  groseil¬ 
les,  dépuré  par  fermentation,  sur  deux  parties  de  sucre  ; 
l’on  fait  cuire  en  consistance  requise. 

(e)  Voy.  n.  60. 

sr,  156.  LAVEMEHI  ADOUCISSANT. 

Semences  de  lin  (a)  §  ij 

Eau.  îfeij 

Après  avoir  fait  bien  bouillir ,  passez  et 
ajoutez: 

Huile  d’olives,  (b)  3ij 

Ce  lavement,,  en  déterminant  desévacuations 
aîvines,  tempère  la  chaleur  dont  les  gros  intes¬ 
tins  sont  le  siège. 

(a)  Voy,  n.  2. 

(b)  Voy.  n.  6. -io4. -107. 

N.  157 •  S.AVEBSENT  ADOUCISSANT  . 

{  Fonquet.) 

Son  bien  lavé,  (a)  1  poignée- 

Eau  commune.  2  pintes. 

Faites  cuire  jusqu’à  réduction  de  moitié f 
ajoutez  à  la  coîature  : 

Jaunes  d’ceitfs  frais.  n°ijou  iij. 

On  consomme  cette  quantité  de  décoction 
en  lavement  et  par  quart  de  seringue  dans  les 
vingt-quatre  heures. 
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Ce  remède  est  très  efficace  «dans  la  dy¬ 
senterie. 

(a)  Voy.  n.  2. 

Mf.  158.  LAVEMENT  B’AMID  O  HT. 

Amidon,  (a) 

Eau.  ifej 

On  fait  un  fréquent  usage  de  ce  lavement 
seul  et  comme  adoucissant ,  ou  pour  servir  de 
véhicule  à  diverses  substances  médicamenteu¬ 
ses. 

(a)  Voy.  n.  78. 

W,  189.  AUÏ&2  lAVBAmsé. 


Amidon  (a)  %  6 

Eau  bouillante.  .  Sviij 

Laudanum  de  Sydenham  ..(b)  xxx  gttes 
ÎJtile  dans  les  diarrhées,  les  dysenteries, 
par  quart  de  lavement. 

(a)  Voy,  n.  78. 

(b)  Voy.  n.  32. 

SI.  160 .  Ï.AVËBÏESÎT  ASTRISISEST. 


Racine  de  bistorte  (a) 
Têtes  de  pavots,  (b) 


si 

S  6- 
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Dans  les  diarrhées  et  ies  dysenteries-  lorsque 
les  évacuations  tiennent  moins  à  un  état  in¬ 
flammatoire  qu’à  une  débilité  de  ia  membrane 
muqueuse. 

.(*)  Polygonu m  bistorla  (  fam.  despel-ygonées). 

(b)  Voy.  n. 

K.  161.  1AVEBÎEHÎT  ÉBÏOX.I.IE1HT. 

Décoction  de  graine  de  fin.  (a)  fbj 
Huile  d’olivesr(b)  2  cuill. 

Très  employé.  ‘ 

(a)  Yoy.n.  2. 

(b)  Voy.  n,.  io4-  -107. 

Ki  162.  AUTRE. 

Lait  de  vache.  îfej 

Beurre  frais.  i  cijfill. 

».  163.  î-A-UEBSEieT  BE  FOUGÈRE. 

Racines  de  fougère,  (a)  5ij 

Eau.  îfcj 

Contre  les  vers  intestinaux. 

(a)  Voy.  n.  <j\. 

K.  164.  Î.AVSKEKT  BS  Kl® A. 

Hôpital  des  Enfants»  , 


(a)  Quinquina  gris. 

Eau. 


36 
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PBATlQUlî. 


4m 

Usité  dans  les  maladies  qui  réclament  l’em¬ 
ploi  des  stimulants  introduits  par  toutes  les 
voies. 

(a)  Voy.  n.  gi. 

».  165.  LAVEWEKÏ  LAX&TIT. 

Décoction  de  lin.  (a)  îfej 

Miel  de  mercuriale,  (b)  sij 

(a)  Voy.  n.  2. 

(b)  La  mercuriale,  mercurialis  annua  (fam.  dés  eu- 
phorbiacées  ).  Le  miel  mercurial  se  prépare  avec  suc 
épuré  de  mercuriale,  miel  jaune,  de  chaque,  parties 
égales. 

H.  166.  EAVE8SE»T  SE  MAUVE. 

Fieurs  de  mauve,  (a) 

Eau. 

(a)  Voy.  n.  43. 

SS.  167.  I.AVSBÎEWT  WOUH.RÏSSA3ÏT. 

Bouillon  de  viande. 

Jaunes  d’oeufs 

SS.  168.  AUTRE. 

Gélatine  animale,  (a) 

Dissolvez  dans  lait  bouillant. 


m 

n.  22 
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Trois  ou  quatre  fois  par  jour;  dans  les  casoù 
la  déglutition  est  suspendue. 

(a)  La  gélatine  desséchée  porte ,  dans  le  commerce, 
le  nom  de  colle  de  Flandre  ,  et  celui  de  colle  forte  lors* 
quelle  est  impure. 

».  169.  XAVEMEHT  QXYMSl,%,è. 

Oxymel  simple  (a)  3iv 

Eau.  foj 

Rafraîchissant  et  légèrement  laxatif, 
(a)Voy.n.  129. 

».  170.  Î.AVEMEHT  BE  BAVOTS. 

Têtes  de  pavots  (a)  siij 

Eau.  îfoj 

(a)  Yoy.  n.  70. 


».  171.  LAVEMEKTDE  MESCK 

CONTRE  LES  VERS  ASCAIUBES. 


Aloès  (a)  3j 

Jaune  d’œuf  frais.  n.  1 

Triturez  et  versez  dessus  peu  à  peu. 

Lait  de  vache.  Sviij 

Injectez  dans  l’intestin  rectum  en  une  seule 
dose. 

Ce  lavement  délruit  les  vers  ascaridès  qui 
occupent  presque  toujours  les  gros  intestins. 


pratique.  4  i  3 

(.)  Voy.  «o5. 

W.  Ï72.  LAVEHEST  ÎOKGAT1F. 

Séné,  (a)  ‘|Ç 

Sulfate  de  soude,  (b)  ^(5 

Eau.  ïfcj 


(a)  Feuilles  du  cassia  senna (  fam.  des  légumineuses  ). 
On  trouve  dans  le  commerce  trois  espèces  principales 
de  séné; 

i°  Le  séné  d’Alexandrie ,  séné  de  la  pake  (i)J,  cas-na 
acuti folia. 

2e  Le  séné  dé  Tripoli ,  séné  d’Italie  ,  séné  de  la  Thé- 
baïde,  cassia  obovata; 

3?  Leséné  moka  ou  de  la  pique,  cassialanceolala, 

<b)  Sel  dé  Glauber  ,  dit  sel  admirable. 

N.  173.  LIMOWABEDECRÊMEDE  TARTRE  SOLUBLE. 

Crème  de  tartre  soluble,  (a)  2j 

Eau  bouillante.  Ifeij 

M.  Fouquier  emploie  souvent  cette  boisson 
pour  vaincre  la  constipation,  ou  pour  déter¬ 
miner  une  dérivation  salutaire  sur  la  mem¬ 
brane  muqueuse  intestinale,  dans  les  conges¬ 
tions  des  parties  supérieures. 


(a)  C’est  le  tartrate  acide  de  potasse  impur.  Pour  le 
rend  re  soluble  en  le  fait  bouillir  avec  une  certaine  quan¬ 
tité  d’acide  borique  ou  de  borax. 


(i)  Ainsi  nommé  à  cause  d’un  impôt  appelé  faite , 
mis  par  le  Grand  Seigneur  sur  cette  substance. 

55* 
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M.  XI U-  Î.ÏBIO  KfADE  TARTARIQUE. 

Sirop  târtariqüé.  (a)  lij 

Eau.  îfcij 

Ces  deux  boissons  sont  avantageuses  dans 
les  maladies  où  il  existe  beaucoup  de  soif  et 
de  chaleur;  elles  sont  un  peu  laxatives.  On 
doit  s’en  abstenir  lorsqu’il  existe  4e  la  toux. 

(a)  Il  est  composé  d’acide  tartarique,  cinq  parties  ; 
sirop,  25o;  eau  distillée,  seize  parties. 

MT.  175.  UMOMABE  VÉGÉTALE. 

Citron,  (a)  n.  x 

Sirop  simple,  (b)  .?ij 

Eau.  .  îfeij 

(a)  Fruit  du  çitrus  niediea  (  fam.  des  aurantiécs). 

(b)  Voy.  u.  26. 

Si,  176  -  LÏHIÎÜE2ST  B’AÏL. 

Pilez  de  l’ail  (a)  avec  du  saindoux  (b);  frottez» 
en  la  plante  des  pieds  et  appliquez-le  en  forme 
d’emplâtre. 

Buçhan  l’a  recommandé  contre  la  coquelu¬ 
che  et  les  toux  opiniâtres, 

(a)  Jlliumsativum  (fam.  des  liliacées);  bulbes. 

(b)  Axonge,  graisse  fondue  et  purifiée  du  porc  ,  sus, 
serofa  (mammifère  pachyderme). 
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JW.  177.  WmMEKï  AMMONIACAL. 

Huile  blanche,  (a) 

Ammoniaque,  (b) 

On  ajoute  quelquefois 
Camphre. (c) 

Résolutif. 

(a)  Huile  d’œillette,  huile  de  pavots,  qu’on  retire  par 
expression  des  semences  de  couleur  blanche  du  pavot 
noir,  fapaver  somniferum  (fam.des  papavéracées). 

(b)  Voy.  n,  200. 

(c)  Voy.  n.  8. 

J»-' 178-  LINIBZENT  AHTOBIW. 

Huile  d’amandes  douoes,r(a) 

Baume  tranquille,  (b)  jana|!J 

Onguent  d’althæa.  (c)  §j 

Extrait  gommeux  d’opium,  (d)  ?iij 

M.  Boyer  employait  avec  succès  ce  liniment 
dans' les  douleurs  violentes. 

(a)  Voy.  n.  1 3.  184. 

(b)  Voy.  n,  6. 

(0)  Voy.  n.  ica.  ’  .  . 

(d)  Voy.  n.  54-  ' 


liv 

315. 

3ij 
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X.INIBIEKT  (1)  AHOD1H 
ET  RESOIOTIF 


Huile  de  lis.  (a) 

3vj 

Savon  blanc,  (b) 

Extrait  de  jusquiame.  (c) 

315 

M.  S.]. 


.  (a)  Voy.  n.  56,  Cette  huile  s’obtient  en  faisant  ma¬ 

cérer  les  fleurs  de  lis  avant  leur  entier  épanouissement 
dans  l’huile  d’olives  ou  d’œillette. 

(b)  Voy.  n.  a_a. 

(e)  Jusquiame  noire,  hyosciamus  niger.  Jusquiame 
blanche,  hyosciamus  albus ,  et  jusquiame  jaune,  hyoscia¬ 
mus  au  reus  (  fam.  des  solanées  ). 

■  L’extrait  s’obtient  en  pilant  les  feuilles  avec  un  peu 
d’eau  eten  faisant  évaporer  le  suc  au  bain-marie  jusqu’à 
consistance  convenable. 

N.  180.  AUTRE. 

(M.  Bupuytren.) 

Acide  acéteux.  (a) 

Hydro-chlorate  d’ammoniaque,  (b)  3ij 
Employé  dans  les  engorgements  glanduleux. 
La  dose  est  d’une  cuillerée  avec  laquelle 
on  frictionne  les  parties  malades. 


(i)  Les  liniments  sont  des  liquides  médicamenteux  dont 
l’huile  forme  ordinairement  l’excipient ,  et  que  l’on 
étend  sur  la  peau,  soit  avec  la  main,  soit  avec  un  mor¬ 
ceau  de  flanelle. 

On  y  ajoute  différentes  substances,  suivant  le  but 
qu  on  se  propose. 
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ï’liATIQÜE. 

(a)  Acide  acétique  Voy.  n.  lâ  j.* 

(b)  Voy.  n.  y. 

J».  181  uniment  contre  les  afbïhes, 

SE  LA  BOUCHE. 

Alun,  (a)  5j 

Suc  de  grande  joubarbe,  (b)  §j 

Miel  de  Narbonne.  §iv 

Mêlez  et  incorporez  exactement. 

On  enduit  les  aphthes  avec  un  peu  de  ce  Uni¬ 
ment  plusieurs  fois  par  jour,  et  l’on  a  soin  de 
ne  rien  avaler. 

(a) Voy.  n.  85.  228. 

(b)  La  joubarbe  ,  sedum  acre  (  fana,  des  crucifères  )  ; 
herbe  fraîche. 

28.182  LINIMËNT  AVEC  LE  BAUME 
SE  FIOB.AVENTÏ. 

Baume  de  Fioraventi.  (a) 

Huile  d’olives,  (b) 

Alcool  camphré,  (c) 

Ammoniaque,  (d) 

M.s.l. 

(a)  Baume  de  Fioraventi  ou  alcoolat  de  térébenthine, 
composé  (Codex  )  ainsi: 

Térébenthine  fine  de  Venise,  baies  de  laurier  récentes, 
résine  élémi,  tacamahaca,  succin,  styrax  liquide,  galba- 
nnm ,  myrrhe ,  galanga  mineure  s  gérofle ,  cannelle  ,  noix 
muscades,  zédoaire ,  gingembre ,  aloës  succotrio ,  alcool 
rectifié. 


|  anagij 

lj 

3j 
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formulaire 


(b)  Voy.  n.  io4„— 107. 

(c)  Voy.  n.  7. 

(d)  Voy.  n.  200. 

N.  183.  L1KIHEHT  COHTB.H  1ES  BRULÜ&  ES. 

Huile  d’olives,  (a)  )  ,  , 

Eau  de  chaux,  (b)  {  partes  égalés. 

Agitez  dans  une  bouteille. 

(a)  Voy.  n.  io4»  107. 

(b)  Voy.  m.  87. 

sr.  SS4-  ï,iïhiï«ei8t  eaiMssï, 


Huile  d’amandes  douces,  (a)  §ij 

Camphre,  (b)  3j 

Blanc  de  baleine,  (c)  '  56 

Teinture  de  Sydenham,  (d)  slgttes. 


Contre  les  douleurs  musculaires  . 

(a)  Cette'  huile  se  retire  par  expression  à  froid  de  la 
graine  mondée  de  [’amygdalus  commwnis Voy.  n°  i3. 

(b)  Voy.  n.  S. 

(c) :  Voy.  n.  44. 

(d)  Laudanum  liquide.  Voy.  n.  02. 

X.  185.  UKîMEKT  CAÏ&PERÉ. 

Huile  d’olives,  (a)  3iv 

Camphre,  (b)  3ij. 

(a')Voy.n.  104.-107. 

(b)  Voy.  n.  8. 


PRATIQUE. 


4i9 

ET.  186.  UNIMENT  COHiaE  LES  BOÏJI.EUR.S 
RHUKIATISOTAÏ.ES  OU  NERVEUSES. 

(D1  d’Huc.)  Vv 

Huile  de  camomille,  (a)  ,  I 
Huile  de  térébenthine."  (B)  J  ana  ^ 
Camphre,  (c)  5ij 

Baume  du  commandeur.  (d)  ôj 

Ammoniaque  liquide,  (è)  3jj 

M.s.l. 

Ce  Uniment  s’emploie  avec  succès  ,  eu  fric¬ 
tions  matin  et  soir. 

(a)  Voy.  34.-148. 

(b)  Voy.  82.  En  faisant  bouillir  la  térébënthinè  dans 
l’eau,  l’huile  surnarge, 

(c)  Voy.  n.  8. 

(d)  Voy.  n.  i35. 

(e)  Voy.  n.  200. 

».  18V.  UNIMENT  CONTRE  Ï.ES  ESGES.URES 

Huile  d’olives,  (a)  S ij 

Huile  volatile  de  térébenthine,  (b) 

Acide  sulfurique,  (c)  3ij 

Frictionnez  avec  précaution  la  peau,  dans 
les  engelures  non  entamées. 

(a)  Voy.  n.  6.  -104. 

(b)  L’essence  de  térébenthine  s’obtient  par  distilla¬ 
tion.  vov.  n.  82. 
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M  188.  MEIMSHTT  DE  HUFELAIVD. 


Onguent  d’aîtlïæâ.  (a)  .  3j 

Fiel  de  bœuf  récent,  (b)  1 

Savon  blanc,  (c)  j  ana  5uj 

Huile  de  pétiole,  (d)  3ij 

Camphre,  (e)  3j 

Sel  volatil  de  corne  de  cerf  (F)  3/5 


En  frictions  à  la  dose  d’une  cuillerée  à  café 
toutes  les  heures,  contre  les  tumeurs  glandu* 
leuses,  sur-tout  contre  celles  qu’on  attribue  à 
une  cause  scrofuleuse. 

(a)  (d)  Voy.  n.  102. 

(b)  Voy.  □.  38. 

(e).  Voy.  n.  22. 

(e)  Voy.  n.  S. 

(f)  Le  sel  volatil  de  corne  de  cerf  n’est  antre  chose  qaô 
du  sous-carbonate  d’ammoniaque  mêlé  à  quelques  mati  - 
res  étrangères  et  sur-tout  à  une  certaine  quantité  d’huile 
empyreumatique  de  Dippel;  il  est  très  rarement  employé. 

!B.  Iê9.  tmiMESre  XT  ARGOTIQUE. 

Baume  tranquille,  (a)  jiy 

Laudanum  liquide,  (b)  3j 

(a)  Voy.  n.  6. 

(b)  Voy.  n.  3a. 

ai.  190.  iiaiiMEaïT  ophthalduque. 

Mucil.  desem.  de  coings,  (a)  ) 

Ceruse.  (b)  5 
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Amidon,  (c),  36 

Gomme  adràgant.  (d)  gr.  xij 

Eau  de  roses,  (e)  q.  s. 

Pour  donner  la  consistance  d’un  onguent. 
Enduire,  plusieurs  fois  le  jour,  le  bord  libre 
des  paupières  enflammées. 

(a)  Voy.  n.  19. 

(b)  Blanc  de  plomb,  sous-carbonate'de plomb,  sel  blanc, 
onctueux,  très  pesant. 

(c)  Voy.  n.  78. 

(d)  Voy.  n.  1S2.  ' 

(e)  Voy.  n.  ,5;. 

X.  191.  LÎSÏIîatËHÏ  OPIACÉ, 

Huile  d’olives,  (aj 

Laudanum  liquide,  (b)  3j 

(àj  Voy.  h.  6.  io4.— 107. 

(b)  Voy.  n.  02. 

*81.192.  tîBiiaiEBir  comias  iss  piqûres 

vEHnasirsss. 

Eau  distillée.  3|ji 

Ammoniaque  liquide,  (a)  âij 

Mêlez  selon  l’art. 

(a)  Voy.  n.  200. 

X.  193.  ElMlMSaiï  DE  ROSEiHy 

Alcool  de  genièvre»  (a) 


36 


422 


FORMULAIRE. 


Huile  de  gérofle.  (b)  J  ana  3i 
HuiJe  de  muscade,  (c)  5 

Agitez  bien  le  tout. 

On  verse  peu  à  peu  le  long  de  la  colonne 
vertébrale,  et  on  frotte  doucement  deux  fois 
par  jour. 

Marasme  des  enfants  flux  abdominaux. 

On  le  rend  plus  actif  en  portant  à'ôSlés 
substances  indiquées  à  un  scrupule. 

(a)  Genièvre,  juniperus  communis  (fam.  desconiféréesj; 
les  fruits  ou  baies  sont  seuls  employés.  L’esprit  dé  géniè 
vre est  préparé  avec  genièvre,36  parties;  semences  de 
carvi  et  de  fenouil ,  3  de  chaque  ;  alcool ,  484» 

(b)  (c)  Voy.  n.  8. 

Sf=  194-  Ï.IWIMEBJT  SAVOWSÎEIIX. 


Savon  médicinal,  (a) 

Baume  de  Fioraventi.  (b) 

Alcool  à  3o°. 

w 

Usité  comme  résolutif  dans  les 

cas  de  tu* 

meurs  chroniques  et  indolentes, 

d’ehgorge- 

ments,  de  contracture  des  articula! 

Lions. 

(ai  Voy.il.  aa. 

(b)  Voy.  n.  182. 

ST.  X96.  US2SIEKS  SÉBATIXt 

Baume  tranquille,  (a)  1 

Huile  camphrée,  (b)  •  f 

Huile  de  camomille,  (c)  "  (*  aRa  J 
Huile  de  jusquiame.  (d)  ^ 


PBATIQÏE. 
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(a)  Voy.  n.  6. 

(b)  Huile  d’olives,  quatre  parties;  camphre,  une  partie. 
Voy.  n.  8  et  io4. 

(c)  Voy.  n.  45. 

(d)  Oleum  rectum  liyoseitimi  ,  composée  de  jusquiame, 
une  partie;  huile  d’olives,  deux.  Voy  n.  179. 

N.  197.  UNIMENT  STIMULANT. 

Liniment  savonneux,  fa)  gj/5 

Teinture  de  cantharides,  (b) 

Mêlez. 

(a)  Voy-  n.  tg5.  I 

(b)  Cantharides,  canlharis  veslcaterla  ;  Geoffroy;  mêlât 
vesieatorius,  L.;  lytta  vesicatoria ,  Fabriçius.  Insectes  co. 
léoptères  ,  section  des  bétéromères  (  fam.  des  Jraché. 
lides),  Latr. 

La  teinture  de  cantharides  ,est  composée  d.e  canthari¬ 
des  grossièrement  pulvérisées,  une  once;  alcool  à  220^ 
huit  onces. 

Faites  macérer  pendant  quatre  jours ,  passez  et  filtrez. 

n.  iss.  tmmEHT  suirnao-  savonneux  ou 

AMVGUALIN  HYDRO-STIZ.FaF.EnX. 

(M.  Jadc.loi.j  '  > 

Sulfure  de  potasse,  (a)  Svj 

Savon  blanc,  (b)  ft>ij 

Huile  d’olives ,  (c)  de  pavots  (d) , 
ou  autre.  ft’j 

Huile  volatile  de  ..thym,  (e)  3 ij 

On  dissout  le  sulfure  de  potasse  dans  le  tiers 
desoapoidsld’eau,  puis  on  fait  foadre'/e  savon 
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au  bain  marie  et  l’on  y  ajoute  la  moitié  de 
l’huile  peu  à  peu  en  triturant.  On  mêle  exac¬ 
tement  la  solution  de  sulfure  et  le  mélange 
d’huile  et  de  savon}  enfin  on  ajoute  ie  reste  de 
l’huile. 

S’emploie  dans  le  traitement  de  la  gale 
spécialement,  et  ensuite  dans  différentes  affec¬ 
tions  de  la  peau,  comme  les  dartres,  le  prurigo, 
etc;  on  l’administre  en  frietions  à  des  doses 
variables,  suivant  les  circonstances:  ordinaire¬ 
ment  on  accompagne  son  usage  de  bains  sim¬ 
ples  ou  sulfureux. 

(a)  Voy.  n.  3. 

(b)  Voy.  n.  22. 

(c)  Voy.  n.  104.— 107. 

(d)  Huile  d’œillette,  huile  blanche  Voy.  n.  177. 

(e)  Thym,  thymus  vulgaris  (fam.  des  labiées). 

Cette  huile  s’obtient  par  distillation. 

JW.  199.  MKZMEEHT  S’CSBERWOO». 

Calomel,  (a)  Sj.  à  ij 

Onguent  de  fleurs  de  sureau,  (b)  §j 
M.  pour  un  liniment. 

Ce  liniment  étendu  sur  un  linge  et  appliqué 
deux  fois  par  jour,  est  très  utile  dans  les  ulcé¬ 
rations  des  oreilles. 

(a)  Voy.  n.  20. 

(b)  Fleurs  de  sureau  et  eérat  simple, 


pratiqué:. 
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JS.  200,  M3SIIWEHT  VOLATILCAJHX'BEÎR.É. 

(M.  Dubçis.) 

Huile  dJolives.  (a)  |iv 

Camphre,  (b)  gij 

Ammoniaque  liquide,  (g)  3jj 

Ce  liniment  est  fréquemment  employé  par 
M.  Dubois  comme  résolutif,  sur  les  tumeurs 
de  différents  genres  ;  comme  Ionique  sur  la 
colonne  vertébrale,  chez  les  enfants  débiles  et 
rachitiques. 

(a)  Voy.  n.  6.  io4* 

(1>)  Voy.  n.  S. 

(c)  Ammoniac  ,  alcali  volatil  fluor  ,  esprit  de  sel  am¬ 
moniac,  l’ammoniaque  liquide  est  une  dissolution  de 
gaz  ammoniaque  25,37  parties,  dans  eau  yhfâ  ;  elle 
marque  22e  à  l’aréomètre. 

X.  SOI.  S.ÏQÜEUK.  AErTS-»OEBTHÆI,SIiÇttE.  ; 

Miel  de  Narbonne. 

Eau  de  plantain,  (a) 

Essence  de  roses,  (b 

Mêlez  et  faites  fondre  exactement  le  miel. 

On  bassine  souvent  les  yeux  avec  cette  li¬ 
queur,  dans  laquelle  on  trempe  aussi  les 
compresses  dont  ou  les  recouvre ,  et  que  l’on 
humecte  de  temps  en  temps, 

(a)  Voy.  n.  56. 

(b)  Voy.  n,  i4y, 

56* 


§6 
S  vîij 

1  gouttelette 


FORMULAIBK 


426 

jS,  202.  LIQUEBB.  CONTRE  LES  APHTHES. 

(Swedjaur.)  , 

Borax  en  poudre,  (à)  s ij 

Teinture  de  myrrhe,  (b)  \ 

Eau  distillée  de  roses,  (c)  3  ana  ^ 

'Miel  iosat.  (dj  §ij 

M.  s.  ï.  '  ; 

On  trempe  un  pinceau  de  charpie  dans  cette 
liqueur  et  on  en  touche  les  aphthes  deux  ou 
trois  fois  par  jour. 

1  (a)  Le  borax,  sous-borate  de  soude,  existe  en  solution 
dans  les  lacs  de  l’Inde.  Lorsque  ces  lacs  sont  presque  à 
sec ,  les  Indiens  le  recueillent  et  l’envoient  en  Europe 
sous  le  nom  de  Tinckal  ;  il  est  ensuite  purifié. 

-  (b)  ¥oy.  n.  i36.  La  teinture  est.  composée  de  myrrhe, 
une  partie  ;  alcool,  huit  ;  eau,  quatre  parties. 

(c)  Voy.  n.  5y, 

(d)  Voy.  n.  31, 

JB.  «03.  LSgîïEUa  RÊS©LÏÏ;TtyrE. 

00Î3TSJ5  LES  TUraEURS  GROSSES  ST  ÏKEOLEKTES. 

Chaux  vive,  (a)  3jj 

Mercure  coulant,  (b)  5/5 

Triturez  ensemble  jusqu’à  extinction  com¬ 
plète  du  mercure  j  mettez  le  tout  dans  une 
bouteille  d’eau  dans  laquelle  ou  aura  fait 
dissQudie  : 

Savon  gris,  (c)  * 

On  recouvre  la  tumeur  de  compresses  trem- 
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pées  dans  ce  liquide  que  l’on  fait  chauffer. 
C’est  un  puissant  résolutif  dans  toutes  les  tu¬ 
meurs  susceptibles  de  résolution. 

(a)  Voy.  n.  87- 

(b)  Mercure  à  l’état  métallique,  vif-argent,  se  trouve 
dans  la  nature  1°  à  l’état  natif,  20  uni  à  l’argent,  3o  sul¬ 
furé,  4o  combiné  au  chlore. 

(c)  Voy.  n.  102. 

ST.  204.  LOOCa  fif  ASSISE  50  UR  IBS  ESTA  HT  S, 

Semences  d’anis.  (a)  315 

Eau.  §iv 

Sucre,  (b)  3ij 

On  prescrit  ce  loocb  aux  petits  enfants  qui 
sont  tourmentés  par  des  vents.  On  le  leur  fait 
prendre  par  cuillerées  à  café  plus  ou  moins 
rapprochées.  > 

(a)  Voy.  n.  g4- 

(b)  Voy.  n.  11, 

N.  SOS.  Ï.OOCE  AHTÏSÉ  AVEC  2.E  SIROP 
B->aPÉCACUAKHA. 

Looch  anisé,  (a)  3*iv 

Sirop  d’ipéca cuanba.  (b)  §]* 

L’addition  du  sirop  d’ipécacuanha  rend  ce 


(1)  Les  loocbs  ne  diffèrent  jdes  émulsions  que  par  l’ad¬ 
dition  d’un  mucilage  qui  augmente  leur  consistance. 
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looch  propt'c  à -débarrasser  les  enfants  des 
mucosités  qui  obstruent  les  premières  voies. 

(a)  Voy.  n.  io{. 

(d)  Le  sirop  d’ipécacuauha  est  composé  d’ipécacuanha 
gris  ou  cœphœlis  emetica,  une  partie;  eau,  quatorze;  sucre, 
vingt  quatre.  Chaque  once  devrait  contenir  environ  seize 
grains  d’ipécacuanha. 

M.  Pelletier  a  donné  une  formule  plus  commode  pour 
préparer  ce  sirop;  c est  de  dissoudre  :  Emétine  colorée, 
'mie once  deux  gros,  dans  du  sirop  de  sucre  blauc,  douze 
livres. 

Cette  quantité  d’émétine  représente  une  demi-livre  de 
racine  d’ipécacuanba. 

N.  806.  X.OOCH  AKTHElBïiæTIÇUE. 


Looch  simple,  (e)  §iv 

Coralline  de  Corse  pulv.  (b)  3ls 

Huile  d’amandes  douces,  (c)  §j 

Sirop  de  limons,  (d) 


Ce  looch  convient  dans  les  cas  où  les  intes  • 
tins  des  petits  enfants  contiennent  des  vers 
lombrics. 

L’huile  d’amandes  douces  avec  le  sirop  de 
limons?  forme  un  mélange  laxatif  propre  à  ex¬ 
pulser  les  vers  qui  ont  déjà  éprouvé  l’action 
de  la  coralline  de  Corse. 

(a)  Voy.  n.  2i5. 

(b)  Voy.  n.  71. 

«  (c)  Voy;  n.  184. 

-  -(d)  Ce  sirop  se  prépare  avec  du  suc  de  iimons  ou  de 
citrons,  une  partie;  sucre  blanc,  deux  parties. 
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».  207.  &OOCH  BLAltrC. 

Huile  d’amandes  douces.  (a) 

Gomme  arabique,  (b) 

*  Sirop  de  sucre.  (ci)’' 

Eau. 

(a)  Voy.  n.  i3,  i84> 

(b)  Voy.  n.  66. 

(c)  Voy.  n.  26. 

W.  203.  S.OOCH  33Ï.ANC  30  COOEX. 

Eau. 

Sucre  blanc,  (a) 

Huile  d’amandes  douces  rcc.(b) 

Eau  de  fleurs  d’oranger,  (c). 

Gomme  adragant  pulv,  (d)  gr.  xvj 

Amandes  douces  blanchies,  (e)  N°-  16 

— — — _>  amères,  (f)  .  N°.  a 

Faites  selon  l’art. 

On  donne  ce  looch  par  cuillerées,  chaque 
heure  ou  chaque  demi-heure  dans  la  toux. 
On  peut  le  rendre  calmant  par  l’addition  d’une 
demi-once  de  sirop  diacode.  (g) 

fa)  Voy.  n.  u. 

(b)  (c)  (e)  Voy.  n.  i5. 184. 
f^Voy.  n.  i52. 

(f)  Semences  de  Vamygdalus  amarus  ’(fani,  “de?  ro« 
sacées,  tribu  des  amygdalées  ). 

(g)  Voy.  n,  107,  .. .  • 


ana  |fî 
5iij 


P 

Sij 

si 

|iv 
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ST.  209»  LOGOS  CALMANT. 

Looch  simple,  (a)  ^îv 

Eau  de  fleurs  d’oranger,  (b)  sij 

Vin  d’opium  composé,  (c)  gtt  xxàxxx. 

On  se  sert  de  ce  ce  looch  lorsque  les  dou¬ 
leurs  violentes  ôtent  le  repos  et  le  sommeiljaux 
enfants.  On  le  donne  par  cuillerées  plus  ou 
moins  rapprochées. 

(a)  Voy.  n.  2i5. 

(b)  Voy.  n.  i3. 

(c)  Laudanum  de  Eousseau.Voy.  n.  i35. 

W»  210.  LGOCE  ÉMULSIONNÉ» 

Emulsion  d’amandes  douces,  (a)  liv 


Sirop  de  sucre,  (b) 

3j 

Gomme  adragant.  (c) 

>•  vj 

Quelquefois  on  ajoute  à  ce  looch  : 

Kermès  minéral-  (d) 

8r*  >j 

ou  bien 

Sirop  diacode.  (e) 

s  (a)  Voy.  n.  106. 

(b)  Voy.  n.  26. 

(c)  Voy.  n.  i52. 

.  (d)  Voy.  n.  i53. 

(e)  Voy.  n.  107. 

N.  tni.  LOOCH  EZÏSCTOlfiST  ET  CALMANT. 


Looch  simple,  (a)  Siv 
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Sirop  diacode.  (b)  gj 

Kermès  minéral,  (c)  gr.  ij 

Eau  de  fleurs  d’oranger.  (d).  ...  jij 
Très  utile  lorsque  les  crachats  sont  suppri¬ 
més  et  que  la  toux  tourmente  l’enfant. 

(a)  Voy.  n.  2i5. 

(b)  Voy.  n.  107. 

(c)  Voy.  n.  i53. 

(d)  Voy.  n.  i3. 

».  21 2.  Î.OQCE  tAXÂÏÎÏ5. 

Looch  simple,  (a)  /  *iy 

Sirop  de  chicorée  composé,  (b)  ~  3  i j 
Prescrit  chez  les  petits  enfants  lorsqu’on  est 
obligé  d’employer  un  évacuant.  ' 

(a)  Voy.  n.  zi5. 

!b!  Voy.  n.  1x0. 

».  213.  LOOCH  BS  ROSE» 

COHTRE  LES  APHTHES. 

Faites  cuire  demi-once  de  semences  de  lin 
écrasées  (a) ,  dans  une.chopine  d’eau  ,  .jusqu’à 
consistance  de  sirops  ajoutez  ensuite  deux 
onces  de  miel  rosat.  (b)  i 

On  prend  souvent  une  cuillerée  à  café  de  çe 
looch. 

(a)  Voy.  n.  2.  . .  • 

(b)  Voy.  b.  2J. 
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BI.  214.  LOOCB  SCILLITIQUE. 

Loocli  simple,  (a)  |iv 

Miel  scillitique.  (b)  §j 

Usité  comme  expectorant  dans  les  affections 
catarrhales. 

(a)  Yoy.  n.  21 5, 

(b)  Le  miel  scillitique  se  prépare  arec  scille,  une  paiiie? 
eau,  vingt  quatre;  miel,  douze  parties. 

H,  215.  LOOCB  SiariE, 

(  Hôpital  des  Enfants.  ) 

Sirop  de  sucre,  (a)  } 

Huile  d’amandes  douces,  (b)  ?  ana  §ij 
Eau  commune.  3 

M.sl. 

(a)  Voy.  n.  26. 

(b)  Voy.  n.  i5.  184. 

W.  216.  X.OTXOÎB  (1)  ALCOOLIQUE  SAVOStSEOSE. 

Hôpital  des  Enfants.  .  . 

Savon,  (a)  |ij 

Alcool.  ïfoij 

Cette  lotion  est  puissamment  résolutive;  elle 
peut  être  employée  avec  succès  dans  le  traite¬ 
ment  de  la  gale. 


(  1)  Les  lotions  sont  des  espèces  de  bains  locaux:  elles 
<ervent  seulement  à  laver  les  parties  malades. 
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(a)  Voy.  n.  102. 

».  217.  LOTION  ANT  IPSO  RI  QUE. 

(U.  Dupuytren.) 


S  ul  f ure  de  po  tasse  sec.  (a) 

§jv 

Eau. 

Acide  sulfurique,  (b) 

On  dissout  le  sulfure  de  potasse  dans  l’eau, 
on  y  ajoute  l’acide  sulfurique,  et  on  fait  avec 
cette  solution  des  fomentations  répétées  deux 
ou  trois  fois  par  jour,  sur  les  parties  du  corps 
affectées  de  gale. 

(a)  Voy.  n.  3. 

(b) Voy.  n.  116. 

».  218.  LOTION  CONTRE  LES  ENGELURES. 

Alun,  (a)  3 viij 

Eau  commune.  îfeiij 

On  fait  baigner  la  partie  malade  dans  cette 
solution  aluminée,  deux  ou  trois  fois  par  jour, 
pendant  un  quart  d’heure  chaque  fois.  Si  les 
engelures  sont  entamées,  ou  met  une  quantité 
d’eau,  double  de  celle  qui  est  indiquée  ci-des¬ 
sus,  et  après  l’immersion  de  la  partie  qui 
présente  des  engelures ,  on  la  recouvre  d’un 
linge  fin  sur  lequel  on  étend  du  cérat  de 
Galien.  (b)  ;  ; 

(a)  Sulfate  acide  d’aluniine  et  de  potasse  ou  d’aæmo- 
niaque.,  Voy.  n.  S5.  et  228. 

(b)  Vov.  n.  45. 
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».  219.  I.OTIOK  DE  K1WA. 

(Hôpital  des  Enfants. >. 


Quinquina,  (a) 

■SU 

Eau. 

ftj 

Quelquefois  on  ajoute  : 

Alcool  camphré,  (b) 

5  viij 

Ces  deux  formules-ne  diffèrent,  que  parce 
que  la  seconde  est  plus  énergique  que  la  pre¬ 
mière  j  elles  s’emploient  dans  des  cas  analo¬ 
gues  ,  c’est-à-dire  lorsque  l’on  a  besoin  d’une 
application  tonique,  ou  tonique  et  stimulante 
à  la  fois. 

(a)  Voy.  n.  9^ 

(b)  Voy.  n.  7. 

».  220.  X.OTIO»  aÉSOLÏÎÏIVE. 

Eau-de-vie  camphrée,  (a)  ) 

Sous-acétate  de  plomb  iiq.  (b)  j  3aa  3  S 

Eau. 

Contre  les  contusions ,  les  entorses,  les  brû¬ 
lures  récentes  ,  quelquefois  contre  les  tumeurs 
que  l’on  veut  résoudre. 

(a)  Eau-de-vie, cinquante  parties;  camphre,  une. 

(b)  Extrait  de  satume  ,  voy.  n.  4". 

».  221.  z.03?ï0»  DE  SUREAU  AV2C  R’ALSCSOÏ. 

CAssïaaÉ. 

Infusion  de  fleurs  de  sureau  ,  (a)  ft>j 
Alcooi  camphré,  (b)  Bviij 
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Stimulante  et  résolutive 5  on  l’emploie  avec 
avantage  chez  les  enfants  scrofuleux,  dans 

les  cas  d’engorgements  glandulaires  chroniques 

et  indolents. 

(a')  Voy.  n.  55. 

(b)  Voy.  n.  7. 

ÏO.  222.  Z.OTXOH  COWrRE  X.A  TEI&BIE. 


Eau  de  chaux,  (a) 

Soude  sulfurée,  (b) 

§îv 

Eau-de-vie. 

Siv 

Savon  blanc,  (c) 

3iij 

Tous  les  jours  on  couvre  la  tête  d’un  linge 
trempé  dans  cette  préparation. 

(a)  Voy.  n.  87. 

(b)  Sulfure  de  soude. 

(c)  Voy.  n.  22. 

JH.  223.  Ï.OTÏOIH  VIJHEîîSE. 

(Hôpital  des  Enfants.) 

Vin  rouge.  &i 

Miel.  ^ij 

Tonique,  astringenteet  résolutive;  utile  dans 
les  cas  de  plaies  ou  d’ulcères  de  mauvais  as¬ 
pect. 

BJ.  22&.  3ZAB.SXEX.ADE  EZPECTOBAIHXE. 


Manne  en  larmes  (a) 
Sirop  scilîitique.  (b) 
Kermès  minéral,  (c) 


2»j 

§i 

Sr-  >j 
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.Mêlez,  incorporez  et  aromatisez  avec  essence 
u'anis.  (a)  (d)  gttes  ij 

On  prend  une  cuillerée  à  café  de  cette  mar¬ 
melade  toutes  les  deux  heures,  et  l’on  boit 
après  une  tasse  d’infusion  de  mauve  ou  de 
violette. 

(a)  Voy.  n.  79. 

(b)  Le  sirop  scillitique  est  composé  de  vinaigre  sciîliti- 
que,  quatre  parties,  sur  sept  de  sucre. 

(c)  Voy  n.  i55. 

(d)  Huile  volatile  de  semences  d’anis.  Voy.  n.  94. 

HT. 225.  MÉLANGE  COHTES 

LES  DOCLEHRS  D'OREILLE. 

-  Huile  d’amandes  douces. j(a)  |ij 

Huile  de  succin  rectifiée,  (b)  gttes. xx. 

Ëau-de-vie  camphrée,  (c)  3fS 

Teinture  de  castoréum.  (d)  3j 

Faites  chauffer  ce  mélange,  et  injectez-en  ma¬ 
tin  et  soir  cinq  ou  six  gouttes  dans  l’oreille. 

(a)  Voy.  i5.  184.  • 

(b) ~Le  succin  ou  ambre  Jaune  est  une  substance  ana¬ 
logue  aux  résines.  Par  la  distillation  on  en  retire  une 
huile  essentielle. 

(c)  Voy.  n.  220. 

(d)  Le  castoréum  est  une  substance  particulière  ana¬ 
logue  au  musc  et  sécrétée  par  le  castor  du  Canada  Cas¬ 
tor  fiber  (mammifère  de  l’ordre  des  rongeurs  ).  La  tein¬ 
ture  est  composée  de  castoréum,  une  partie;  alcool,  seize. 
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JX.  SS6,  ÏKÈTHODE  AETGtAISE. 

COMTSE  rHYDROCESEAlE  AIGUE 
CES  EHFAflITS. 

Calomel,  (a)  %  3j 

Sucre  pulvérisé,  (b)  §6 

Mêlez  bien  exactement  pour  une  poudre  que 
l’on  partage  en  trente-six  doses  égales. 

On  donne  une  de  ces  doses  toutes  les  heu¬ 
res,  ou  seulement  toutes  les  deux  ou  trois  heu¬ 
res.  On  prépare  l’effet  purgatif  que  l’on  cher¬ 
che  à  obtenir  par  l’emploi  de  ce  remède,  en 
administrant  de  suite  un  lavement  purgatif. 
Une  fois  que  les  évacuations  alvines  ont  lieu 
et  se  succèdent  rapidement,  on  .peut  espérer  la 
guérison  de  cette  terrible  maladie. 

(a)  Voy.  n.  25. 

(b)  Voy.  n.  11. 

ST,  ?27.  ÏKÉTHOBE  CURATIVE 

SE  IA  B  ANSE  SA1KT  GBY. 

On  plonge  tous  les  jours  l’enfant  dans  un 
grand  bain  froid,  et  la  durée  de  l’immersion  est 
de  quelques  minutes  seulement,  si  l’enfant  ne 
se  réchauffe  pas  dans  l’eau  ou  d’un  quart  d’heure 
et  même  de  demi-heure,  si  la  chaleur  renaît  fa¬ 
cilement  après  la  première  impression  du  froid. 
On  lui  donne  tous  les  jours  l’infusion  suivante. 

§7* 
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Marjolaine,  (a)  i  forte  pincée. 

Eau  bouillante.  une  chopine. 

Laissez  infuser  j  coulez. 

A  prendre  dans  la  journée  en  quatre  tasses, 
chaque  tasse  édulcq^ée  avec  une  cuillerée  à 
café  de  sirop  de  fleurs  d’oranger,  (b) 

On  envoie  l’enfant  à  la  campagne  et  sur-tout 
sur  les  lieux  élevés. 

Le  traitement  de  cette  affection  ne  dure  que 
trois  semaines  à  un  mois.  Cette  méthode  m’a 
constamment  réussi  ;  tandis  que  les  autres 
moyens  thérapeutiques  échouent  presque  tou¬ 
jours  à  quelques  exceptions  près. 

,  (a)  Origanum  marjorana  (  fam.  des  labiées  J  ;  som¬ 
mités. 

(fa)  Voy.  n.  i6. 

sr.  s£8.  MÈmnoTsis  se  m.  biett, 

CQ2HTB.E  TUâ.  TEIGZ3E. 

Il  fait  d'abord  couper  les  cheveux  et  tomber 
les  croûtes  au  moyen  de  cataplasmes  émollients, 
puis  il  prescrit  des  lotions  sulfureuses. 

Si  ces  moyens  ne  suffisent  pas  pour  amener 
la  guérison ,  il  prescrit  des  lotions  avec  la  pré¬ 
paration  suivante. 

-  Sulfure  de  potasse,  (a) 

Savon  blanc,  (b) 

Eau  de  chaux,  (c) 

Alcool  rectifié,  (d) 


3ij 

Sijft 

§vij 

3j 
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Si  pes  lotions  ne  produisent  pas  l’effet  dé¬ 
siré  ,  il  recommande  une  des  pommades  sui¬ 
vantes. 

i*  Savon  blanc,  (e) 

Soufre  sublimé  (f)' 

Axonge.  (g) 

2°  Litharge.  (h) 

Alun  calciné,  (j) 

Calomel,  (s) 

Axonge. 

Térébenthine  de  Venise,  (k) 

Mêlez. 

3°  Iodure  de  SQ-pfre 
Axonge 

Un  gros  pour  chaque  friction. 

(a)  Voy.  n.  5. 

(b)  (e)  (f)  Voy.  n.  22. 

. ,  (c)  Voy.  n.  87. 

(d)  Alcool  qui  passe  lé  premier  à  là  distillation. 

(g)  Saindoux  *  graisse  de  porc.  Voy.  n.  ,176. 

-  (h)  Protoxide  de  plomb  fondu ,  oxidum  plumbi  fusum, 
s  eu  lithargirium. 

(i)  Voy.  n.  85.  Chauffé,  l’alun  fond  dans  son  eau 
de  cristallisation  et  constitue  dans  cet  état  I ’afari  de 
roche-  À  une  plus  haute  température  il  se  boursouffle, 
devient  opaque  et  prend  le  nom  d’alun  calciné,  aittmen 
ustum. 

y  '  (j.)  Voy.  n.  a5. 

(i)  Voy.  n.  8a. 


3IJ 

§j 

2ij 

SJ® 

Ijfi 

fini 

ibis 


3ja3fi 

3] 
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SÎ.S29.  JHÏXÏURE  COSTKE  IBS  APHÏHES 

Crème  de  lait.  } 

Eau  distillée  de  roses  (a)  $  atja 

Jaune  d’œuf  frais  n.  i 

Sirop  de  savon  blanc,  (b)  36 

Mêlez  et  incorporez  Eien  exactement. 

On  donne  de  temps  en  temps  une  cuillerée 
de  cette  mixture  ,  de  manière  à  la  consommer 
dans  les  vingt-quatre  heures. 

(a)  Aqua  rosœ  ,  voy.  n,  5j. 
f  (b)  Voy.  n.  107. 

W.  230  ÏBÏXTÜRS  fi)  CONT  RE  iE  CROUP, 


Eau  de  pouliot.  (a) 

Esprit  de  Mindérérus.  (b) 

Asa-fœtida,  (c) 

sij 

F.  s.  1. 

Par  cuillerées  toutes  les  heures ,  sans  négli¬ 
ger  les  moyens  généraux. 

(a)  Eau  distillée  de  pouliot.  Voy.  n.  a5  ,  menthe 
pouliot. 

(b)  Voy.  n.  tu. 


(c)  Asa  fœtidai  ,  suc  gommo-résineux  qui  découle  par 
des  incisions  faites  au  collet  de  la  racine  du  ferula  asa- 
fœtida  (fanai.  des  làurinées  ). 


.  fO  La  mixture  est  composée  de  médicaments  liquides 
qu’il  suffit  d’agiter  ensemble  pour  les  unir. 


I’BATIQUjG. 


N.  231.  mixture  de  dehaeh 

CONTRE  IA  TOUX  CONVULSIVE 
ET  LA  COQUELUCHE. 

Sirop  de  guimauve,  (a)  §|j 

Sirop  diacode.  (b)  §j 

Salep  en  poudre,  (c)  l 
Sucre  de  lait,  (d)  /  ana  S»j 

Mêlez  et  incorporez. 

(a) Voy.  n.  i5î. 

(b)  Voy.  n.  107. 

(c)  Radix  salep,  bulbe  préparée  de  l’orchis  maseula • 
(fam.  des  graminées  )  ;  ces  bulbes  sont  entièrement 
formées  de  fécule  amilacée. 

Le  sérum  du  lait  purifié  et  filtré  est  verdâtre  ;  il  ren¬ 
ferme  une  matière  végétale  appelée  set  essentiel  ou  sucre 
de  lait ,  que  l’on  obtient  en  évaporant  le  petit-lait;  il 
se  forme  des  cristaux  assez  volumineux  que  l’on  peut 
blanchir  et  purifier  par  de  nouvelles  cristallisations. 

N.  232.  ÏKIXTURE'BITE  ÉMÉTQ-ANODYïVE. 


Sirop  de  sucre,  (a)  §j 

Laudanum,  (b)  \  . 

Ether  sulfurique,  (c)  5  a  &J 

Kermès  minéral,  (d)  gr  ij 

Eau.  §iv 

Employée  comme  calmante  et  expectorante. 

(a)  Voy.  n.  26. 

(b)  Voy.  n.  02. 

(e)  Ether  sulfurique  ou  hydratîque. 

II  résulte  de  l’action  sur  l’alcool  d’un  acide  concentré 
très  avide  d’eau  et  difficilement  volatil ,  tel  que  les 
acides  sulfurique .  phosphorique  arséniquc  et  fluo-bo- 
rique. 
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(d)Voy.  n.  1 53. 

H.  233.  MI  XTURE  CQKTTR.E  LES  EWGELÎÎE.ES 

(U.  Marjolin.) 


Baume  du  Pérou,  (â)  %&. 

Dissolvez  dans  alcool.  §iv 

Ajoutez, 

Acide  hydrochlorique.  (b)  '  3j 

Teinture  de  benjoin,  (c)  §£ 


Pour  faire  plusieurs  fois  par  jour  des  embro¬ 
cations  sur  les  parties  malades. 

(a)  Voy.  n.  6. 

(b)  Voy.  n.  7. 

(c)  Le  benjoin,  balsamuin  benzolnum ,  seu  asa  dulcis  , 
substance  balsamique  qui  découle  de  styrax  benzoë. 

On  en  distingue  deux  sortes  :  le  benjoin  ainygdaloïde 
et  le  benjoin  en  sorte. 

La  teinture  est  composée  d’une  partie  de  benjoin  et 
de  quatre  d’alcool. 

N.  234.  MIXTURE  BÏUSÇUEE. 

(M.  Dubois.) 

Musc,  (a)  gr  xij 

Sucre,  (b)  3jj 

Eau.  |ij 

Souvent  conseillée  dans  la  danse  de  S.  Guy 
et  dans  les  fièvres  ataxiques  accompagnées  de 
délire  et  de  mouvements  convulsifs. 

(a)  Voy.  n.  1 47. 

(b)  Voy.  n,  U. 


PRATIQUE. 
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S.  235-  MIXTURE  P  CRG- ATI  VE  DE  BOERHAAVE 
POUR  DÊBARASSER  DU  MÉCONIUM  I.ES  ESJPASTS 
KfQUVEAU-MÉS, 

Pulpe  de  casse,  (a)  3j 

Rhubarbe,  (b)  gr.  ij 

Incorporez  avec  q.  s.  de  sirop  de  fleurs  de 
pêcher. 

On  prend  un  peu  de  cette  mixture  au  bout 
du  doigt  que  l’on  introduit  dans  ia  bouche  de 
l’enfant. 

(a)Yoy.  n.  i45. 

Voy.  u.  10. 

H.236.  MIXTURE  BE  QUIjWQUîaiA. 

J  (Hôpital  des  Enfanls.  i 

Sirop  de  quinquina,  (a)  3j 

Alcool  de  mélisse,  (b)  5ij 

Extrait  mou  de  quinquina,  (c)  3j 

Potion  gommeuse,  (d)  5iv 

Cette  mixture  est  employée  dans  quelques 
maladies  avec  faiblesse. générale. 

-  (a)  Voy.  n.  91.  Le  sirop  de  quinquina  est  composé 

de  : 

Kina  gris,  64  parties;  eau,  6î5;  sucre  blanc,  25o  parties, 
(b.  Mélisse  ,  métissa  officinalis  (  fam.  des  labiées  j. 
L’alcoolat  de  mélisse  on  eau  des  Carmes  se  compose 
ainsi:  Mélisse,  18  parties  écorces  de  citrons,  4»  mus¬ 
cades  et  coriandre,  de  chaque  2  ;  cannelle,  1  ;  alcool,  72; 
eau  de  mélisse,  36  parties. 
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(c)  Le  codex  prescrit  de  faire  bouillir  12  livres  d’eau 

sur  deux  livres  de  quinquina  concassé,  pendant  un  quart 
d’heure.  On  passe  ;  on  jette  sur  le  résidu  encore  quatre 
livres  d’eau,  qu’on  fait  bouillir  aussi  un  quart  d’heure,- 
les  deux  liqueurs  réunies  sont  réduites  en  extrait  au 
bain  marie.  En  agitant  continuellement  il  en  résulte 
un  extrait  mou  qui  contient  tous  les  principes  du  quin¬ 
quina.  r 

(d)  Voy.n.  283. 

H.  237.  MIXTURE  STIMULANTE 

CONTRE  LE  CROUP. 

(M.  Récamier.) 

Miel,  (a)  |j 

Sulfure  de  potasse,  (b)  gr.  x. 

Touchez  le  fond  de  la  gorge  avec  un  pinceau 
imbibé  de  ce  mélange. 

(a)  Miel,  substance  sucrée  produite  par  .  l’abeille  do¬ 
mestique,  apis  mellifica  (insecte  hyménoptère). 

(b)  Voy.  n.  3. 

238.  MIXTURE  VERMIFUGE  ET  TU  R& ATIVE. 

(Sîoerck.j 

Oximel  scillitique.  (d)  giv 

Sel  polychreste.  (a)  j 

Jalap  puiv.  (b)  >  ana  sj 

Valériane  sauvage,  (c)’  J 
Cette  formule  offre  une  excellente  combi¬ 
naison  contre  les  vers.  La  dose  est,  pour  les  en¬ 
fants,  d’une  cuillerée  à  caféâ  seplet  à  neuf  heu¬ 
res  du  matin. 
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(a)  Voy.  n.  »46* 

(b)  Voy.  d.  1 1. 

(c )  V aleriana  officinatii  (  fam.  des  valérianées  ); 
racine. 

(d)  Voy.  n.  i.54 

N.  239.  MTZTDamE  WERIHOr. 

CONTRE  l’ASIASAHQCE  ET  LES  E5S&QRG.EMEÎBTS 
DU  COU  ÇfUI  SUIVENT  L  A  SCARLATINE. 

Vinaigre  scillitique.  (a)  5iij 

Huile  de  tartre  par  défaillance,  (b)  3ij 
Mêlez. 

La  dose  est  depuis  vingt  jusqu’à  quarante 
gouttes  dans  un  peu  d’eau,  trois  ou  quatre 
fois  par  jour. 

(a)  Il  est  composé  de  : 

Squames  de  scille  sèche,  huit  onces  , 

Vinaigre  blanc  ou  rouge,  six  livres. 

Après  macération  et  expression  ,  il  est  utile  d’ajouter 
un  seizième  d’alcool  ou  d’acide  acétique. 

(b)  L’huile  dé  tartré  par  défaillance  est  le  sous-car* 
bonate  de  potasse  en  déliquium  parla  simple  exposition 
à  l’air. 

N.  240.  ONGUENT  ANTI-OTRTKALffilQUE. 

(Asirue). 

Blanc  d’œufs  frais 
Laudanum  liquide,  (a) 

Eau  de  roses,  (b)  \ 

Eau  de  plantain,  (c)  1 

Mêlez  ces  substances  et  battez-les  ensemble, 
jusqu’à  ce  qu’il  en  résulte  un  onguent  dont  oa 
éterid  une  couche  épaisse  sur  un  morceau  de 
linge  fin  que  l’on  applique  sur  l’œil. 

38 


n.  2 

Sj 

q.  s. 
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Ce  topique  est  un  très  bon  calmant  et  un 
résolutif  doux  dans  les  cas  d’ophthalmie. 

(a)  Voy.  n.  3a.  • 

(b)  Voy.n.  57. 

(c)  Eau  distillée  de  plantain.  Voy.  n.  5<s. 

W.  241.  ONGUENT  11]  COSTKE  ISS  ENGELURES. 

(Plenck). 

Axonge. 

Graisse  de  bœuf,  (a) 

Huile  de  laurier,  (b) 

Cire,  (c) 

Faites  fondre  à  un  feu  lent,  et  ajoutez  après 
le  refroidissement, 

Camphre,  (d)  §6 

Dissous  dans 

Alcool  rectifié,  (e) 

On  en  frotte  les  engelures. 

(a)  Bos  taurus  ,  (mammifère  ruminant.) 

(b)  Laurier-cerise,  laurier  amandier  lauro-eerasi  fo¬ 
lia  ,  cera sus, lauro-cerasus ;  l’huile  s’obtient  par  l’ébullition. 

(c)  Voy.  n.  100. 

(d)  Voy.  n.  8. 

(e)  Voy.  n.  228. 


(1)  Les  onguents  résultent  de  la  combinaison  d’ün 
corps  gras ,  tel  que  l’axouge,  et  d’une  substance  rési¬ 
neuse  :  leur  consistance  est  plus  grande  que  celle  des 
pommades  ,  mais  la  chaleur  du  corps  suffit'  pour  les 
quéfier. 

Il  est  quelques  pommades  auxquelles  on  donne  com¬ 
munément  le  nom  d’onguent. 
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S.  242.  OS&BEKT  COKTEE  Î,A  HEKTüaiE, 

Graisse  d’oie.  3jj 

Huile  de  macis,  (a)  3j 

Huile  de  menthe,  (b)  3j 

Huile  de  baies  de  genièvre,  (c)) 

Huile  de  camomille,  (d)  5  ana  ^ 

Mêlez  pour  former  un  onguent  dont  on  frot¬ 
tera  deux  ou  trois  fois  par  jour  la  région  épi¬ 
gastrique  et  ombilicale.  ^  /' 

(a)  Le  macis  est  la  deuxième  enveloppe  de  la  noix 
muscade.  Voy.  n.  8. 

(b)  Voy.  d.  25.  Cette  huile  s’obtient  par  distillation. 

(c)  Voy.  n.  19a.  Le  genièvre  contient  une  huile 
essentielle  et  une  huile  fixe. 

(d)  Voy.  n.  34.  148. 

SJ.  243.  QHÎGUEÎ&T  BE1Æ  MÈRE  (A;  OFFIC. 

(P.  Maturatif,  suppuratif.) 

(a)  L’onguent  ou  emplâtre  delà  mère  se  prépare  en 
faisant  fondre  ensemble  de  l’huile  ,  de  la  graisse  de 
pore  ,  du  beurre  frais,  du  suif  de  mouton.  Lorsque  ces 
substances  comrnencent  à  donner  de  la  fumée,  on 
ajoute  peu  à  peu  de  la  litharge.  L’emplâtre  ayant  acquis 
une  couleur  brune,  on  y  fait  fondre  delà  cire  et  de  la 
poix  noire. 

K.  244.  OOTGUEÏBT  OrHTHAI.MIÇlIE. 

•JDr.  d’Huc.j 

Camphre  divisé  par  î’alc.  (a) 

Tuthie.  (b)  -  S  J 

Nitrate  de  mercure  purifié,  (c)  5j 
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Après  avoir  bien  trituré, 

Ajoutez  : 

Cérat  à  la  rose,  (d)  $ij 

Mêlez  exactement. 

Dans  l’ophthalmie  chronique  et  dans  la  pso- 
rophthalmie,  on  en  met  sur  le  bord  des  pau¬ 
pières  gros  comme  une  tête  d’épingle,  le  soir 
en  se  couchaut. 

(a)  Voy.  n.  8. 

(b)  Voy.  n.  44-59. 

(cj  Sitre  mercuriel ,  prolo-nîtraté  de  mercure. 
Dissous  dans  l’eau  il  forme  l’eau  mercurielle, 
d)  Cérat  de  Galien.  Voy.  n.  45. 

W.  245,  ONGUENT  CONTRE  I.A  TEIGNE. 


|viij 

2'j 


Axonge  de  porc,  (a) 

Charbon  de  bois  pulv. 

Fleurs  de  soufre,  (b) 

Suie,  (c)  Sj 

Tous  les  deux  ou  trois  jours  après  avoir  lavé 
la  tête  avec  de  l’eau  de  savon ,  on  frotte  avec 
l’onguent  les  parties  affectées. 


(a)  Voy.  n.  228. 

(b)  Voy.  n..  22. 

(cj  Suie  de  cheminée  ;  elle  est  formée  de  charbon 
très-divisé  ,  et  contient  de  l’huile  empyreumatique,  de 
l’acide  acétique  et  de  l’eau. 


fBAïIQÜIi. 


1S.  246.  OPIAT  VEHnxiFCGE 

(Malouel.) 

Oximcl  sciliitique.  (a) 

Se!  dcSeignctteen  poudre,  (b) 

Jalap  pulv.  (c) 

Valériane  en  poudre,  (d) 

Une  cuillerée  à  café  matin,  et  sc 
fants  tourmentés  par  les  vers. 

(a)  Voy.  n.  i54- 

(b)  Tartrate  de  potasse  et  de  soude ,  sel  double  appelé 
anciennement  sel  de  Seignette  du  nom  de  celui  qui  le 
mit  en  vogue  ;  il  était  connu  aussi  sous  les  noms  de  sel 
polychreste  soluble,  sel  de  la  Rochelle. 

(c) Voy.  n.  u  . 

(d) Voy.  n.  27.  aô8. 

ST.  247  OSKAZOHE. 

'M._  Thénard.) 

Choisissez  un  muscle  bien  dégraissé,  hachez- 
le,  formez-en  une  pâte,  versez  dessus  peu  à  peu 
de  l’eau  froide,  malaxez,  passez  au  travers  d’un 
linge,  faites  chauffer  jusqu’à  ébullition,  filtrez 
et  faites  évaporer  jusqu’à  consistance  d’extrait. 

On  le  prescrit  à  la  dose  d’un-demi-gros  à  un 
gros  pour  donner  du  ton  aux  organes  digestifs. 

K.  248.  PASTILLES  CQ3JTRE  XE  CRQCP 
ET  XA  PHTHISIE  LARYSIGÊE 

(Chaussier.j 


|iv 
■an  a  sj 

I 

ir,  aux  eu- 


Camphre.  (a) 
Opium,  (b) 


S1J 

gr*vi 
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formulaire 


Sucre,  (c)  siij 

Mucilage.  q.  s. 

•  F.  si.  cinquante  pilules  dont  on  donne  de 
quatre  à  six  par  jour. 

(a)  (b)  Voy.  n.  8. 

(c)Voy.  n.  11. 

BT.  2.49  ,  BASTILLES  D’ÏÏ*ÉCACUANHA. 


Sucre,  (a) 

Ifeiv 

Ipécapuanha.  (b) 

5j 

Gomme  adragant.  (c) 

>3 

Eau  de  fleurs  doranger.  (d) 

ïfefi 

Chaque  pastille  doit  contenir  un  quart  de 
grain  d’ipécacuanlia. 

Contre  les  rhumes,  la  coqueluche. 

(a)  Voy.  n.  11. 

(b)  On  distingue  plusieurs  espèces  d'ipécacuanha  : 
1°  L’ipeeacuànha  officinalis  ou  annelé  ,  cœphelis  ipeca- 
cuanha  ;  l'ipécacuanha  strié,  psycotria  emetica  ;  5°  l’i- 
péçacuanha  gris-rouge  catlicocca  ipecacuanfia  ;  4°  l’ipé- 
cacuanba  blanc  ou  ondulé,  conidiumipecacuanha.  Tous 


de  la  famille  des  rubiacées. 
11  (c)  Voy.  n.  i5î. 

(d)  Voy.  n.  i3. 


O)  Les  pastilles  sont  des  mélanges  médicamenteux 
qui  doivent  uniquement  leur  consistance  au  sucre. 
Les  tablettes  n’en  différent  que  par  le  mucilage  qu’on 
y  ajoute.  Mais  souvent  on  emploie  ces  deux  noms  l’un 
pour  l’autre^ 
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ST.  aso.  PASTILLES  SE  PYRÈTHRE  SE  LACOBSBS. 


Sucre  pulvérise',  (a)  %v 

Infusion  alcoolique  de  pyrèthre.  (b)  S  fi 
Mucilage  de  gomme  adragant.  (c)  -  q.  s. 

Pour  faire  une  masse  molle  et  homogène  que 
l’on  divise  en  soixante-quinze  rondelles. 

La  dose  est  de  quatre  à  huit  par  jour,  dans 
l’angine  gutturale,  l’angine  larvngée,  le  ca¬ 
tarrhe  pulmonaire,  la  coqueluche,  lorsque  le 
défaut  d’expectoration  dépend  sur-tout  de 
l’atonie  des  membranes  muqueuses. 

(a)  Voy.  n.  ii. 

(b)  Racine  de  pyrèthre,  anthémis  pyrethrum.  (fam. 
des  corymbifères  ou  radiées).  Alcoolat  de  pyrèthre  :  Py¬ 
rèthre  et  eau,  de  chaque  une  partie  ;  alcool,  cinq  parties. 

(c)  Voy.  n.  102. 


ar.  251.  PATES  (I!  DE  GÏÏÏKAtTVE  OU  DE  GOHEB3E 
A  BASIQUE  ,  DE  JUJUBES,  PECTORALE 
!  DE  PARaSEÏBTIER  ,  DE  RÉGLISSE.  (OTTXC.) 

Adoucissantes,  pectorales. 


(1)  Le  sucre  et  la  gomme  étendus,  soit  dans  Peau,  soit 
dans  une  infuion  et  rapprochés  par  l’évaporation  ,  cons¬ 
tituent  les  pâles. 
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s.  232  PETIT-LAIT. 

Lait  de  vache  &>j 

Faites  bouillir  et  versez  dessus  , 

Vinaigre.  icuill.àcafé 

Passez. 

Cette  boisson  adoucissante  et  un  peu  laxative 
est  très  employée. 

S .  253.  PILULES  (1)  ABITHELMIHTIQUES. 

(Schmuchez-  ) 


Semences  de  cévadille.  (a)  > 

Miel,  (b)  JaDaîS 

Huile  volatile  de  fenouil,  (c)  gttes  xx. 
F.  des  pilules  de  cinq  grains. 

On  en  donne  une  ou  deux  aux  enfants. 


(a)  Cévadille,  veratrum  sabadiita  (fam.  des  colchicées). 

(b) Voy.  n.  257. 

(c)  Fenouil ,  anetfium  fœnicutum  (fam.  des  ombelli- 
fères  > 


(1)  Les  pilules  sont  des  médicaments  déformé  sphéri¬ 
que  ;  elles  sont  formées  de  poudres,  liées  et  intimement 
unies  à  l’aide  d’un  sirop,  du  miel,  d’un  mucilage  ou 
d’une  conserve  ;  il  entre  dans  leur  composition  des 
extraits,  des  résines  ,  des  gommes  ,  etc.  ,  etc.  Quelque¬ 
fois  pour  masquer  la  saveur  ou  l’odeur  de  certaines 
substances,  on  recouvre  les  pilules  'd’une  feuille  d’or  ou 
d’argent  très  mince. 
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U.  254s.  Pn.CI.ES  ANTÏ-ICTÊRIOCES. 

Extrait  de  belladone,  (a) 

Feuilles  de  belladone  pulv.  (b)  gr.  xv 
Mêlez  et  faites  des  pilules  d’un  demi-grain; 
une  matin  et  soir. 

(a)  (b)  Suc  épaissi  eu  consistance  d’extrait.  Voy. 
n.  100. 


N.255.  PILULES  ANTISPASMODIQUES. 

(Petit.) 


Extrait  d’opium,  (à) 

8r-J 

Camphre,  (b) 

Br*  VJ 

Nitrate  dépotasse,  (c) 

gr.  fv 

Sirop  simple.. 

q.  s. 

Employées  dans  les  affections 

;  nerveuses,  ac- 

cmpagnées  de  convulsions;  dans  la  chorée. 

(a)  Voy.  n.  54. 

(b)  Voy,  n.  8. 

(c)  Voy.  n.  6o. 

(d)  Voy.  n.  26. 

K. 256.  P1I.CI.ES  CONTEE  LE  CARREAU. 

Calomel,  (a) 

Sr*jàij 

Ipéeacuanha  pulv.  (b) 

gr.  fiàj 

Gingembre,  (c) 

8r*  vj 

Confection  aromatique  ou  opia- 

Eée  selon  l’état  des  intestins. 

q.s. 
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Pour  former  quatre  pilules  dont  le  malade 
prendra  une  tous  les  soirs  d’abord,  et  plus  tard 
une  tous  les  matins. 

Quelquefois  on  ajoute  , 

Racine  de  columbo  en  poudre  (d)  gr.  x. 
N’ayant  jamais  employé  ces  pilules,  je  ne 
sais  pas  jusqu’à  quel  point  elles  peuvent  être 
avantageuses. 

(a)  Voy.  n.  23. 

(b)  Voy.  n.  249. 

(c)  Zingiber  officinale  (  fam.  des  amomées  ). 

(d)  Columbæ.  radix  ,  menispermum  paimatum  (  fam. 
des  ménispermées.  ) 

SL 257.  PÏI.UI.ES  FOBTDABITES. 

COHTRE  LES  SCROFULES;,  LE  CARREAU, 


5J 

§6 


Savon  blanc,  (a) 

Extrait  de  genièvre,  (b)  ) 

Poudre  de  gentiane,  (c)  * 

Mêlez  et  formez  une  masse  que  vous  parta¬ 
gerez  en  pilules  du  poids  de  quatre  grains  cha¬ 
cune. 


On  donne  deux  ou  trois  de  ces  pilules  par 
jour ,  et  l’ôn  boit  par  dessus,  une  décoction 
concentrée  de  sommités  de  houblon. 

(a)  (c)  Voy.n.  22. 

(b)  Oa  fait  bouillir  pendant  une  demi-heure  les  baies 
de  genièvre  avec  suffisante  quantité  d’eau.  On 
passe  saus  expression  ;  on  fait  bouillir  le  marc  avec 
autant  d’eau,-  et,  après  avoir  exprimé  dé'  nouveau  et 
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mêlé,  on  fait  évaporer  au  bain  marie  jnsqu’à  consis¬ 
tance  de  miel  épais. 

N.  258.  PIX.VZ.ES  de  BIÉGLIN. 


Extrait  de  valériane  (a)  §j 

Extrait  de  fumeterre.  (b)  §j 

Extrait  de  jusquiame.  (c) 

Oxide  de  zinc,  (d)  §j 


Pour  cinq  cent  soixante-seize  pilules. 

M.  Dupuytren  les  a  employées  dans  la  chorée. 

(a)  C’est  la  racine  de  petite  valériane  des  bois  que 
l’on  doit  employer  pour  faire  cet  extrait. 

On  en  prend  la  quantité  que  l’on  veut,  et  on  la  fait 
bouillir  pendant  un  quart  d’heure  dans  environ  vingt  ou 
trente  fois  son  poids  d’eau  de  rivière.  On  coule  la  dé¬ 
coction  avec  expression  et  l’oa  fait  évaporer  au  bain 
marie  ,  jusqu’à  consistance;  onvenable. 

(b)  Voy.  n.  24 

(c)  Voy.  n.  179. 

(d)  Voy.  n.  44* 

S.259.  PILULES  DE  NITRATE  D'ARGENT. 

(Dr.  Itérât./ 


Nitrate  d’argent  fondu,  (a)  gr.  vj 

Extrait  gommeux  d’opium,  (b)  ^j 
Musc,  (c)  3'j 

Camphre,  (d)  ■^v’ 

Divisez  en  96  pilules. 


f.,  Une  matin  et  soir,  ensuite  trois  par  jour,  et 
plus  tard  quatre. 
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Ces  pilules  ont  été  essayées  dans  la  chorée  , 
sans  résultat  marqué. 

(a)  Pierre  infernale. 

(b)  Voy.  n.  54. 

!c)  Voy.  n.  i4y. 

.  (d)Voy.  n.  8. 

N.  260.  POMMADE  CONTRE  LA  BRULURE. 

Cérat  deXJonlard.  (a)  ^ij 

Laudanum  liquide,  (b)  de  3ijàiv 
Fine  fleur  de  farine  de  from.  (c).  q.  s. 
Pour  épaissir. 

Mêlez  et  incorporez. 

On  étend  sur  du  linge  fin  et  on  en  recouvre 
les  plaies. 

(a)  Voy.  n.  4j- 

(b)  Voy.  n.  3a. 

(c)  Voy.  n.  il. 

N.  261.  POMMADE  DE  BOYER . 

Huile  d’amandes  douces,  (a)  Hiv 

i  “*  B 

Adoucissante,  rafraîchissante,  calme  les  irri¬ 
tations  de  la  peau. 


(i)  Les  pommades  ne  sont  autre  chose  que  de  l’axonge 
ou  toute  autre  graisse  animale  unie  à  certains  principes 
médicamenteux.  Les  substances  végétales  ou  animales 
y  sont  dissoutes:  les  substances  minérales  n’y  sont  en 
général  qn’à  l’état  de  mélange. 


PRATIQUE.  4$7 

fa)  Vcy.  n.  il  .84. 
b;  Voy.  n.  181. 

N.  262.  POMMADE  DE  CANTHARIDES. 

Axonge.  (a)  îfcj 

Poudre  de  cantharides,  (b)  §j 

Faites  cuire  l’axongeavec  quelques  feuilles 
de  morelle  :  passez  ,  ajoutez  les  cantharides  et 
faites  cuire  au  bain  marie.  * 

Employée  pour  exciter  les  vésicatoires. 

(a)  Voy.  n.  176.  228. 

(b)  Voy.  n.  19;. 

S.263.  POMMADE  CONTRE  XES  DARTRES. 

•  (M.  Alibcrl.ï 

Cinabre*  (a)  3j 

Camphre,  (b)  3j 

Incorporez  avec  une  once  de  cérat  ordinaire. 
On  étend  une  couche  mince  de  cette  pomma¬ 
de  sur  un  morceau  de  linge  fin  dont  on  recou¬ 
vre  la  dartre. 

>  (a)  Deuto-sulfure,  sulfure  rouge  de  mercure;  vermil¬ 
lon,  lorsqu’il  a  été  bien  lavé  et  pulvérisé  très  fin. 

(b)  Voy.  u.  8. 

N.  264  AUTRE  EU  MÊME 

Turbith  minéral,  (a)  3j 

Axonge.  (b) 

Mêlez  et  incorporez. 

% 
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(a)  Sous-deuto  sulfate  de  mercure. 

(b)  Voy.  n.  176.  328.  266. 

W.264  BIS.  POIKIKAIIE  COBITRB  LES  jS3SGELUS.ES. 


Cire  blanche. 

§15 

Moelle  de  bœuf. 

h 

Saindoux. 

m 

Faites  cuire  à  petit  feu  dans  un 

vase  de  terre 

vernissé;  après  une  légère  cuisson  passez  à 
travers  un  linge. 

Avant  de  se  couclier  on  frotte  avec  cette  pom¬ 
made  les  partiès  affectées  d’engelures. 

sr.265.  BOÜBSKABS  CONTRE  LES  DARTRES  LÉGÈRES. 

(M.  Dubois.} 

Pommade  de  concombre,  (a)  §15 

Nitrate  de  mercure,  (b)  .  3ij 

Employé  avec  succès  par  M.  Dubois  contre 
les  dartres  légères  ,  principalement  celles  des 
enfants. 

(a)  Concombre ,  cucumis  sativut  (  fam.  des  cucurbita- 
cées  ). 

La  pommade  est  composée  ainsi  : 

Graisse  de  porc,  deux  livres;  concombres  et  melons 
bien  mûrs,  de  chaque  six  livres  ;  verjus,  une  livre  ;  pom¬ 
mes  de  reinette,  quatre  lait  de  vache,  deux  livres. 

(b)  Voy.  n.  344. 

H  266.  POMMADE  EPISPASTIÇUE  CAMPHRÉE. 

Poudre  grossière  de  cantharides,  (a)  lij 
Eau.  îbjfS 
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Faites  bouillir  pendant  une  demi-heure  : 
passez  et  faites  bouillir  une  seconde  fois 
dans  un  autre  vase;  réunissez  les  deux  décoc¬ 
tions  que  vous  laisserez  évaporer  jusqu’à  Onze 


onces;  ajoutez. 

Axonge  de  porc,  (b) 
Huile  d’olives,  (c) 
Cire  blanche,  (d) 


2  xij 

ana  Bviij 


Faites  cuire  jusqu’à  évaporation  del’eau:  lais¬ 
sez  refroidir  et  déposer;  puis  ajoutez: 

Camphre  pulvérisé,  (e)  §6 

M.  Marjolin  considère  cette  pommade  com¬ 
me  la  plus  propre  à  entretenir  la  suppuration, 
sans  produire  une  irritation  trop  vive  et  sans 
agir  sur  les  voies  urinaires. 


(a)  Voy.  n.  167. 

(b)  Saindoux  Voy.  n.  176.  328. 

(c)  Voy.  n.  6.  104.  107. 

.(d)  Voy.  n.  100. 

(e)  Voy.  n.  8. 


SS.  267.  yOESMASE  COHTRE  Ï.A  6AIE . 


Soufre  sublimé  lavé,  (a) 

Chlorure  de  chaux  bien  trituré  (a)  |ij 
Axonge.  2vj 

Mélangez  s..  1. 

Chaque  malade  fait,  matin  et  soir,  pendant 
dix  àjUouze  jours  des  frictions  avec  cette  pom¬ 
made  sur  tous  les  points  occupés  par  des  vési¬ 
cules.  Tous  les  deux  jours  on  fait  prendre  un 
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bain  et  l’on  modifiera  le  traitement  suivant 
l’âge  et  la  constitution  du  sujet. 

(a) Voy.  n.  22. 

(b)  Chlorure  de  pro «oxide  de  calcium  ,•  muriate  oxi- 
géné  de  chaux;  poudre  de  Tpnnant;  jouit  de  la  propriété 
de  décomposer  les  miasmes  putrides  parce  qu’il  laisse 
dégager  lentement  le  chlore  qu’il  contient;  lorsqu’il  est 
ca  dissolution  c’est  la  liqueur  de  Labarraque. 

H.  268.  ÎQHKADE  IODUHÉE. 

(Coindet). 

Àxonge.  §j6 

Hydriodate  de  potasse,  (a)  ôfi 

Iode,  (b)  gr.  x. 

Contre  les  scrofules  ,  les  tumeurs  indolen¬ 
tes,  les  engorgements  des  glandes. 

On  doit  frictionner  la  tumeur  avec  la  pom¬ 
made  et  la  recouvrir  avec  un  papier  graissé  de 
la  même  pommade. 

(a)  L’hydriotate  de  potasse  existe  dans  la  plupart  des 
fucus  ,  dans  les  éponges.  Voy.  n.  88,  et  dans  certaines 
eaux  minérales. 

(b)  Iodium.  Voy.  n.  88. 

JS.  S69.  VOBIÏffiABS  BS  X.'BOKT. 

Onguent  rosat.  (a)  3j 

Oxide  rouge  de  mercure,  (b)  56 

On  étend  légèrement  cette  pommade  sur  le 
bord  libredes  paupières  engorgées,  d’où  suinte 
une  humeur  muqueuse  et  qui  gc  collent  pen¬ 
dant  le  sommeil. 
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(a)  L'onguent  rosat  se  prépare  avec  les  pétales  de  rose 
fraîches,  deux  parties  ;  axonge  une. 

(b)  Beutoxide  de  mercure  ,  précipité  per  se. 

W.  870.  POMMADE  MEB.CURÏEI.I.E  CAMP  HB.ÉE  . 

(II.  Jadelot.) 


Beurre  frais. 

3ij 

Mercure  précipité  blanc,  (a) 

x'j  g1’* 

Camphre,  (b) 

gr.viij 

Tuthie  préparée,  (c) 

gr.xv 

Beurre  de  cacao,  (d) 

515 

Cette  pommade  s’emploie  avec  le  plus  grand 
succès  pour  combattre  les  ophthalmies  scro¬ 
fuleuses  des  enfants.  On  en  met  sur  le  bord  des 
paupières,  de  la  grosseur  d’une  tête  d’épingle, 
tous  les  deux  jours  au  moment  du  coucher. 

(a)  Calomel.  Voy.  n.  u5. 

(b)  Voy.  n.  8. 

(c)  Voy.  n.  44.  ,  5g. 

(d)  Voy.  n.  66. 

BT.  871.  POB2BSASE  OPHTHALBIIQOE. 

(Janin.) 

Saindoux,  (a)  '  3# 

Tuthie.  (b)  )  .. 

Bol  d'Arniéoie.  (c)  ana  5,J 
Précipité  blanc,  (d)  ?j 

Lavez  plusieurs  foisle  saindoux  dans  de  l’eau 
de  roses  •,  mêlez  très  exactement  dans  un  mor¬ 
tier  de  verre  les  drogues  pulvérisées. 

59* 
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(a)  Voy.  n.  176. 

(b)  Voy.  n.  44.  5g. 

(c)  Le  bol  d’Arménie  est  une  argile  rouge  ,  très  ferru. 
gineuse,  qui  contient  moins  de  terre  calcaire  que 
la  terre  sigillée.  Il  nous  venait  autrefois  d’Arménie  ; 
actuellement  on  le  tire  de  Blois. 

(d)  Mercure  précipité  blanc.  Voy.  n.  a3. 

BT-  272.  POMMADE  COMTKE  LES  DARTRES 
ET  LA  TE1GWE. 

Suie  de  four  de  boulanger.  §ij 

Blanc  dJœufs  frais  n.6 

Battez  ensemble  et  long-temps,  jusqu’à  ce 
qu’il  en  résulte  une  pommade  ;  ce  topique 

aa’est  pas  moins  efficace  contre  la  teigne. 

K.  273.  POMMADE  STIBIËE 

CONTEE  LA  COQUELUCHE. 

(AlUenrieth.j 

Axonge.»  16  part. 

Tartrate  antimonié  de  potasse,  (a)  5  part. 
Gros  comme  une  noisette  pour  frotter- la  ré¬ 
gion  de  l’estomac  plusieurs  fois  par  jour;  il 
survient  sur  la  partie  frictionnée  des  pustules 
semblables  aux  boutons  de  la  variole. 

(a)  Emétique.  Voy.  h.  4a. 
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».  874  POMMADE  COKTRE  XA  TEXGME. 

(H.  Alibert.) 

Charbon  de  Lois  pulvérisé  gj 

Fleurs  de  soufre  (soufre  sublimé)  §ij 
Gérât  ordinaire,  (a) 

On  fait  tomber  les  croûtes  en  les  recouvrant 
tous  les  jours  avec  des  cataplasmes  de  farine  de 
graine  de  lin,  puis  on  étend  cette  pommade  sur 
du  linge  fin. 

(a)Voy.  n.  45. 

N.  273.  SQTÏQK  (1)  AWT1-CB.OUPAÏ.E, 

(Hôpital  des  Enfants.) 


Infusion  de  polygala.  (â)  giv 

Sirop  d’ipécacuanha.  (b) 

Oxymel  scillitique.  (c)  3iij 

Tartre  stibié.  (d)  gr.j.fj. 


Cette  potion  a  pour  objet  de  faciliter  l’expul¬ 
sion  des  fausses  membranes  qui  se  forment 
dans  les  conduits  aériens.  On  met  en  usage 
en  même  temps  les  saignées  locales,  les  appli¬ 
cations  irritantes,  les  dérivatifs  dirigés  sur  le 
canal  intestinal. 


(i)  L’on  désigne  sous  le  nom  de  potion  un  médicament 
liquide  ,  composé  d’infusions  ,  de“décoelions  on  d’eaux 
distillées,  auxquelles  on  ajoute  des  sirops ,  des  extraits , 
des  poudres ,  des  sels. 
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(a)  Iolygala  de  Virginie,  Fciygala  sent.ga  (  fatw.  des 
polygalées);  racine. 

(b) Voy.  n.  ao5. 

(c)  Vov.  n.  104. 

(d) Voj.  n.  49. 

W.  V76.  POTION  AKII-SCaOrBlEUSE. 

Teinture  de  gentiane,  (a)  §j 

Carbonate  d’ammoniaq  ue,  (b) 
ou  de  soude,  (c)1  S/5 

(a)  Gentiana  luiea.  Voy.  n.  22. 

Celte  teinture  est  composée  de  : 

Gentiane,  -5  parties;  alcool,  25. 

(b)  Sous-carbonate  d’ammoniaque  ,  alcali  volatil  con¬ 
cret  ,  sel  volatil  d’Angleterre, 

(c)  Sous-carbonate  de  soude ,  alcali  minéral. 

N.  27 7.  POTION  ANTISPASMODIQUE. 


Infusion  de  tilleul,  (a)  1 

Infusion  béchique.  (b)  j  ana  %  ij 
Ean  de  fleurs  d’oranger,  (c)  Si j 

Sirop  simple,  (d)  a-j 

Ether  sulfurique,  (e;  cô 


M.  s.  1. 

(a)  Voy.  n.  146. 

(b)  Voy.  u.  i5. 

(c)  Voy.  n.  j 3. 

(d)  Voy.  n.  aÇ. 

(e)  Voy.  n.  232. 
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».  277  (BIS).  rOTION  ASI1UNGEWTE.5 

(M.  Cayol.) 

Extrait  de  ratanhia.  (a)  ,  56k  Sj 

Eau  de  roses,  (b)  giv 

Sirop  de  quinquina,  (c)  §j 

A  prendre  par  cuillerées  toutes  les  deux  à 
trois  heures  dans  certaines  diarrhéesatoniques. 
(a)  Racine  de  ralhania,  krameria  iriandràe t  k.  ixina. 


(fam.  des  poiygalées.J 

Extrait  desséché ,  que  l’on  purifie  par  dissolution  dans 

l’eau  et  par  concentration  en  extrait. 

(b)  Voy.n.  57. 

(c )  Voy.  n.  236. 

H.  278.  TOTIOHT  eAHBAKTE. 

Infusion  béchique.  (a)  ?  aQa 
Infusion  detilleul.  (b)  y 

IÜ 

Eau  de  fleurs  d’oranger,  (c) 

S'j 

Sirop  diacode.  (d) 

56. 

(a) Voy.  n.  i5. 

(b)  Voy.  d.  i46. 

(c)  Voy.  n.  i3. 

(dj  Voy.  n.  107. 

»■  279.  AUTRE. 

(Cbaussier.  ) 

Sirop  simple,  (a) 

lis 

Acide  boracique.  (b) 

3j 

Infusion  de  tilleul,  (c) 

|iv 
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M.  Chaussier  se  bornait  souven  t  à  cette  pres¬ 
cription  dans  les  affections  cérébrales. 

(a)  Voy.  n.  26. 

(b)  L’acide  boracique  ou  borique  ,  sel  sédatif  de  Hom- 
berg ,  s’obtient  eu  décomposant  le  borax  du  commerce 
par  l’acide,  sulfurique. 

(c)  Voy.  n.  146. 

N.  280.  POTION  CALMANTE 

ST  ANTISPASMODIQUE. 

(M.  Jadelot.) 

Eau  de  valériane,  (a)  I 

Eau  de  pivoine,  (b)  J 

Sirop  de  stœchas.  (c) 

Teinture  de  castoréum.  (d) 

(a)  Eau  distillée  de  valériane.  Voy.  n.  238. 

(b)  Eau  distillée  de  pivoine  ,  pœonia  officinaiis  mas- 
cula  (  fam.  des  renonculacées  )  ;  racine. 

(c)  Le stœchas  lavandula- stœchas  (  fam.  des  labiées). 

Le  sirop  simple  se  prépare  ainsi  : 

Eau  distillée  de  stœchas,  depx  livres. 

Fleurs  de  stœchas  une  once. 

Faites  infuser  au  bain  marie  pendant  deux  heures  en 
vase  clos;  filtrez  ensuite1  à  froid,  et  ajoutez  :  Sucre  trè* 
blanc,  quatre  livres.  Faites  fondre  également  au  bain 
marie;  passez  à  froid. 

Le  sirop  de  stœchas  composé  contient,  fleurs  sèches 
de  stœchas  en  épis,  trois  onces. 

Sommités  fleuries  et  séchées  de  thym,  de  calament, 
d’origan  ,  de  chaque  une  once  et  demie. 

Sommités  de  sauge,  de  bétoine ,  de  romarin,  de 
chaque  demi-once.  Semences  derhue,de  pivoine  mâ!é, 
de  fenouil,  trois  gros.  Cannelle  ,  gingembre  ,  calamus 
aromaticus  deux  gros.  Après  avoir  contus  et  incisé  toutes 
ees  substances ,  on  les  fait  macérer  a4  heures  au  bain 


Üj 

Bj 
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marie  avec  six  livres  d’eau,  et  l’on  distille  pour  tirer  hui* 
onces  de  liquide,  dont  on  fait  un  sirop  avec  le  double 
en  poids  de  sucre. 

(d)  Voy.  n.  225 

ÏO.  281.  POTION  CONTEE  LA  COQUELUCHE. 

(Robert-Thomas.j 

Eau  de  roses,  (a)  j-ij 

Sirop  de  violettes,  (b)  3ij 

Acétate  de  plomb  cristallisé;  (c)  gr  ij  à  iv 
Une  petite  cuillerée  de  quatre  en  quatre 
heures. 

(a)  Voy.  n.  5j. 

(b)  Voy.  n.  66. 

(c)  Acétate  neutre  de  plomb.  Voy.  n.  47* 

H.  232.  POTION  ÊÏHULSIV2  DE  MANNE; 


Amandes  douces,  (a) 

3'iv 

Manne  en  larmes,  (b) 

?>j 

Sirop  de  fleurs  de  pêcher,  (c) 

h 

Infusion  de  réglisse,  (d) 

5iv 

Eau  de  fleurs  d’oranger,  (e) 

'  3iv 

On  administre  cette  préparation, 

soit  en  trois 

doses,  soit  par  cuillerées  plus  ou  moins  rap¬ 
prochées  ,  dans  les  affections  où  il  faut  éritréte^a». 
nir  la  liberté  du  ventre  sans  produire  d’excÿSp?5^' 
tion. 

(a)  Voy.  n.  iS. 

(b)  Voy.  n.  79. 

(c)  Voy.  n.  90. 

(d)  Voy.  n.  7e. 
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ST.  283.  POTIOH  GOMMEUSE 

Gomme  arabique,  (a)  gr  xviij 

Infusion  béchique.(b)  3iv 

Eau  de  fleurs  d’oranger,  (c)  3ij 

Sirop  de  guimauve,  (d)  |iij 

(a)  Voy.  n.  66. 

(b)  Voy.  n.  i5. 

(c)  Voy.  n.  i3. 

(d)  Sirop  d’althœa.  Voy.  n.  i5a. 

91.284.  POÏXOW  GOMMEUSE  KER.BSÊÏISÉE 

Potion  gommeuse,  (a)  §iv 

Kermès  minéral,  (b)  grjàiij 

Gomme  adragant.  (c)  grvj 

fa)  Voy.  n.  283. 

(b)  Voy.  n.  i53. 

(c)  Voy.  n.  iÔ2. 

».  285.  POTIOM  GOMMEUSE  SCÏÏ.Ï.IÏÏQUE. 

Potion  gommeuse,  (a)  ?,iv 

Miel  (b)  ou  oximel  scillitique.  (c) 

Ces  deux  potions  sont  d'un  usage  habituel  â 
la  fin  désaffections  catarrhales  quand  l'expec¬ 
toration  se  fait  difficilement. 

(a)  Voy.  n.  285, 

(b)  Voy.  n.  214. 

(p)  Voy.  n.  j  54. 


PRATIQUE. 
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H.  286.  POTION  CONTRE  LS  HOQUET 
SPASMODIQUE. 

Huile  essentielle  de  cannelle,  (a)  gtt.  îj 
Huile  essent.  de  menthe  poiv.  (b)  gtt.  iij 
Esprit  de  menthe  poivrée,  (c)  3j 

Sirop  de  guimauve,  (d)  §iij 

Eau  distillée  de  menthe  poivrée.  §iv 
Mêlez. 

Une  cuillerée  toutes  les  heures  ou  toutes 
les  deux  heures.  ^  A 

(a)  Cette  huile  s’obtient  par  distillation. 

(b)  Voy.  n.  a5.  24.2. 

(c)  Alcoolat  de  menthe  ,  ainsi  :  sommités  fleuries  de 
menthe  poivrée,  récentes  ,  quatre  parties  5  Alcool  à  32°, 
douze  ;  eau  distillée  de  menthe  poivrée ,  quatre  parties. 
Voy.  n.  25. 

(d)  Voy.  n.  1S2. 

H.  287.  POÏ ÎOK  HUILEUSE. 

Huile  d'olives  fine,  (a)  §ij 

Solution  de  gomme  arabique,  (b)  3iv 
Sirop  de  capillaire,  (c)  §ij 

Quelquefois  on  ajoute: 

Poudre  d’ipéeacuanha.  (d)  gr.  ij  à  viij 
Ou  miel  scillitique.  (e)  §ij 

Ou  bien  oximel  scillitique.  (f)  §3 

Employée  dans  les  inflammations  de  poi¬ 
trine,  comme  propre  à  calmer  la  toux  ,  et  à 
faciliter  l’expulsion  desmucosités  bronchiques. 

(a)  Voy.  n.  '6.  ,  io4-  ,  107. 

(b)  Voy.  n.  66. 

(c)  Voy.-  n.  65. 


4* 


4?°  t'ORilULAlRK 

(d)  V  oy.  il.  a%. 

'  (e)  Voy.  n.  214. 

(f)  Voy.  n.  i54. 

Ta.  SSS-  AVIEE. 

(Hôpital  des  Enfants.) 

Huilé  d?ôliyës.  (â)  §g 

Potion  gommeuse,  (b)  giy 

M.s.l. 

(a)  Voy.  n.  104.  107. 

(b)  Voy,  0.  28S. 

fi.  289.  POÏïOaî  SE  BTOÜSSS  32  GOS.SS. 

Mousse  de  Corse,  (aj  3j 

Eau  bouillante.  3 ây 

Sirop  de.ay^e,^)  ,  §j  . 

On  l’administre  par  cuillerées  et  quelque¬ 
fois  en  une  seule  dose,  suivant  la  consti  tution 
de  l’enfant ,  dans  lés  cas  d’affections  vermi¬ 
neuses. 

(a)  Voy.  n.  21.. 

(b)  Voy.  n.  26. 

ai,  290.  vo’Stom  pectora le, 

ïpfusion  de  fleurs  de  mauve,  (a)  §iy 
Oximel  scillitique,  (b)  gj 

Sirop  d’ipécacuariha.  (e)  ) 

Sirop  de  violettes,  (d)  ^  ana  56 

XJne  cuillerée  à  café  toutes  les  deux  heures» 


,  PRATIQUE, 

(aï  Voy.  n.  43. 

(b)  Voy»  n.  *54* 

(c)  Voy.  n.  2o5. 

(d)  Voy.  n.  66. 

St-  291.  ASTRE. 

(H.  Magendie.) 

Infusion  de  lierre  terrestre.'  £a)  sij 
Acide  prussiqup  médicinal,  (J>)  .  gtt»xv. 
Sirop  de  guimauve»  (c)  ••  23 

A  prendre  par  cuillerées  à  bouche  ou  à-  eajRs 
de  trois  en  trois  heures,  en  ayant  soin  de  re¬ 
muer  chaque&feftia^Boüteiîfe;'  sans  cette  pré¬ 
caution, l’acide  s’accumule  à  la  surface,  ce  qui 
peut  avoir  des  inconvénients  gravés. 

Conseillée  dans  la  toux  nérvèu'së  ,  la  coque¬ 
luche. 

(a)  Voy.  g5. 

(b.)  L’àcidè  prussique  mé  dicinal  est  un  mélange  d’une 
partie  d’acide  prussique  ou  hydrocyamqùë'âvèc  six  par¬ 
ties  d’eau  distillée;  mais  comme  il  se  décomposé  très  faci¬ 
lement  ,  M.  Magendie  a  proposé  de  remplacer  l’eau  par 

la  même  proportion  d’alcooi;et  de  le  nomaîer  acide  prus¬ 
sique  médicinal  alcoolisé. 

(c)  Voy.  n.  i52. 

Si.  292.  POTIOIÏ  AVEC  1E  POXVCjAî.A  SEKE6A. 


(M.  Câjot) 

Racine  depolvgala.  (a)  5ij 

Eau  boui|lante.  §îv’ 

Faites  infuser,  puis  édulcorez  avec. 

Sirop  de  tolu»  (b)  §j 

Cpmme  ammoniaque,  (c)  à  5j 


formulaire 
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A  prendre  par  cuillerées  de  deux  heures  en 
deux  heures  dans  certains  catarrhes  pulmonai¬ 
res  atoniques,  avec  expectoration  pituiteuse 
abondante,  quintes  de  toux  et  étouffement 
sans  fièvre. 

(à)  Voy.  n.  275. 

(b)  Voy.  n.  67. 

(c)  Gummi-resina  atnmoaiacum  ,  suc  épaissi  qui  pa¬ 
raît  provenir  d’une  espèce  du  genre  ferula.  (fam.  des 
labiées.) 

HT.  893.  POTION  PURGATIVE. 


Séné. (a) 

Siij 

Sulfate  de  soude,  (h) 

S'j 

Manne,  (c) 

*j 

Eau. 

|iv 

F.  infuser  le  séné  dans  Feau chaude  pendant 
un  quart  d’heure  ;  puis  dissol,vez-y  le  sel  et  la 
snanne  :  on  donne  cette  potion  par  cuillerées 
jusqu’à  ce  qu’elle  ait  provoqué  des  évacua¬ 
tions. 

(a)  (b)  Voy.  n.  172. 

(c)  Voy.  n.  79. 

»,  *94.  AUTRE. 


Huile  de  croton  tiglium.  (a) 

gttes.  ij 

Sucre  blanc,  (b) 

3'j 

Gomme  arabique  pulv.  (c) 

31$ 

Teinture  de  cardamome,  (d) 

315 

Eau. 

q.s. 

pratique. 
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Pour  une  mixture  d’une  once  et  demie.  M. 
Edward  Ctfry  de  Londres  vante  beaucoup  cette 
potion  pour  les  enfants ,  auxquels  il  l’admi¬ 
nistre  à  la  dose  de  deux:  ou  trois  cuillerées  à  ca¬ 
fé,  toutes  les  trois  ou  quatre  heures  (à  l’âge  de 
cinq  à  six  ans),  jusqu’à  ce  que  les  évacuations 
commencent  à  avoir  lieu. 

Les  effets  de  cette  potion  sont  rapides  et  sûrs, 
et  M.  Corv  la  préfère  à  toute  autre  parce  qu’elle 
est  agréable  à  prendre  et  qu’elle  n’inspire  au¬ 
cune  répugnance . 

(a)  Huile  grasse  retirée  des  semences  du  croton  tiglium 
(  fam.  des  euphorbiaeées  ). 

Ces  semences  sont  connues  dans  le  commerce  sous  le 
nom  de  graine  de  Tilly.  grana  tiglia  ou  de  petits  pignons 
d’Inde. 

(b) Voy.  n.  11. 

(c)  Voy.  n.  66. 

(d)  Le  cardamome  ,  petit,  moyen  et  grand;  amomum 
ramosum  (  fam.  des  amomées  );  fruit. 

La  teinture  contient  trois  parties  de  cardamome  et 
trente-deux  parties  d’alcool. 

S.  395.  PQTIQM  PURGATIVE  ET  VERMIFUGE. 


Huile  de  ricin,  (a)  3j  à  ij 

Sirop  de  gomme,  (b)  §j 

Gomme  arabique  pulv.  (c)  3ij 

Eau.  §i'r 


C’est  la  manière  la  plus  agréable  d’adminis¬ 
trer  l’huile  de  ricin.  Au  moyen  de  la  gomme 
on  forme  une  émulsion,  et  l’huile  n’est  point 
exposée  à  surnager. 

4o* 
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(a)  Voy.  n,  no. 

(b)  Le  sirop  de  gomme  arabique  est  tout  simplement 
du  sirop  de  sucre  ou  sirop  simple  (  voy.  n.  26  ),  dans 
lequel  ou  fait  entrer  par  livre,  deux  onces  de  cette  gomme 
dissoute  préférablement  dans  l’eau  froide  avant  de  la 
joindre  au  sucre. 

(c) Voy.  n.  66. 

»,  896»  poxacm  as  «tjARinr, 

COSSUE  IA  TOUX  SÜFFOCAÏÏTE. 


Oximel  scillitique.  (a)  \ 

Huile  d’amandes  douces,  (b)  >  ana  *j 
Sirop  de  guimauve,  (e)  ) 

Gomme  ammouiaque4<J)  Sj 

Jaune  d’œuf.  q.  s. 

Après  avoir  broyé  ces  substances,  ajoutez: 
Eau  d’hysope.  (e)  |y|  ' 


Une  once  toutes  les  deux  ou  trois  heures. 

(à)  Voy.  ni  i5:l, 

(b;  Voy.  n.  i5.  i84- 
te)  Voy;  n.  i5â. 

(d)  Voy.  n.  292. 

(e)  Voy.  n.  i58.  . 

St,  29V.  SOTÏOST  ÏSMSÉaAKTS, 


EàU  de  laitue,  (a)  j  iij 

Nitrate  de  potassé,  (b)  ^r.  vij 

Sirop  de  nvmphæa.  (c)  Sj 

Eau  de  fleufs  d’orànger.  (d)  Sij 


Mélëz,  pour  une  potion  à  prendre  en  deux 
©u  trois  doses  dans  îâ  nuit. 


(a)  Voy.  n,  i55. 

(b)  Voy.  n.  60. 

(c)  Voy.  n.  i3, 

ST*  398.  ÏOTIOW  TQNÏQUE, 

Quina  jaune  en  poudre,  (â)  |j 

/  Teinture  de  gëntiànë  coihposéè.  (b) 

Eau  distillée.  liij 

Mêlez,  pour  une  potion  dont  le  malade  pren¬ 
dra  deux  cuillerées  toutes  les  quatre  heures. 

Donné  dans  l’hydrocéphale  à  un  enfant  de 
huit  ans  par  M.  Regards’ dhBiêhtfort. 

(a)  Voy,  n.  91. 

(b)  Voy.  n.  22.  276. 

m.  399.  &BÏÎUS. 

Sirop  de  quinquina; 

Alcool  de  mélisse,  (b) 

Potion  gommeuse,  (c) 

M.  s  .  ï. 

(a)  (b)  Voy.  n.  236. 

(c) Voy.n.  2S5. 

H»  300.  EOTfOBî  DE  SP1É1.SSAJSK 

CONTRE  I.ES  TRAHTCHÉES  DES  ESTÎ’A-KTS. 

Eau  distillée  de  menthe  crêp.  (a)  )ana  •• 
Eau  distillée  de  camomille,  (b)  S  5 

Sirop  de  fleurs  de, pavot,  (c)  |  ana  - 

Sirop  dé  camomille,  (d)  5 

Par  cuillerées,  tous  les  quarts  d’heure. 


fîy-  - 
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(a)  Voy,  n.  25. 

(b)  Voy.  n.  34. 

(c)  Sirop  de  coquelicot.  Voy.  n.  i38. 

lise  fait  avec  les  fleurs  sèches  à  la  proportion  de.deux 
onces  par  deux  livres  d’eau  et  trois  livres  de  sucre. 

(d)  Pour  préparer  le  sirop  de  camomille,  on  met  macé¬ 
rer  à  froid  la  plante  récente  contusée ,  dans  de  l’eau  dis¬ 
tillée  de  la  même  plante.  Après  24  heures  on  passe  ,  ou 
exprime  ,  on  décante  le  dépôt  et  l’on  fait  dissoudre  au 
bain  marie,  en  vaseclos,le  double  en  poids  de  sucre  dans 
la  colature. 

SS.  301.  MOTION  VERMIFUGE. 

Coralline  de  Corse,  (a) 

Eau  bouillante. 

Sirop  de  miel,  (b) 

Pour  faire  prendre  en  une 
le  cas  de  vers  intestinaux. 

(a)  Voy.  n.  71. 

(b)  Voy.  n.  128. 

H.  302.  FOUDRE  ABSORBAKÏE. 

Magnésie  pure,  (a)  gr.  viij 

Cannelle,  (b)  gr.  ij 

Mêlez,  pour  donner  en  une  dose  deux  fois  par 
jour  à  un  enfant,  dans  des  cas  de  diarrhée  avec 
formation  d’acide  dans  les  premières  voies. 

(a)  Oxide  de  magnesiumt  magnésie  calcinée. 

•  £b)  Voy.  n.  19. 


3»J 

Ij 

seule  dose  dans 


PRATIQUE. 

ta. 302-  POÏÏÜRB  AM'rHEÎ.ESXSTlQ'OE. 

Coralline  de  Corse,  (a) 

Semen  contra,  (b) 

Racine  de  fougère  œâle  (c) 
Mêlez  et  pulvérisez. 

Demi-gros  à  un  gros  en  pilules; 
une  tasse  d’infusion  quelconque. 

(a)  Voy.  n.  71. 

(b)  Voy.  n.  12. 

(c)  Voy.  n.  74. 

3V.30*.  AUTRES 

Sucre  en  poudre,  (a) 

Scamonée.  (b) 

Rhubarbe,  (c) 

Proto-chlorure  de  mercure,  (d) 
Dix  à  douze  grains  aux  enfants. 

(a)  Voy.  n.  11. 

(b)  Voy.  n.  109. 

(c)  Voy.  n.  10. 

(d)  Voy.  n.  a5. 

Ht.  305.  AUTRE. 

(M.  Dapuytren.) 

Poudre  de  jalap  (a) 

?Poudre  de  rhubarbe,  (b) 
Proto-chlorure  dé  mercure,  (c) 
-{a)  Voy.  n.  11. 
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ana  3j 
,  ou  dans 


5iij 
ana  3j 


gr.  xxx. 
Br-Vi 
Sr‘  M 
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(b)  Voy.  n.  10. 

(c)  Voy.  n.  a5. 

sr.  306.  VOTOÏLE  AS5TÏ“Î?SOB.SÇ0E.  (t) 

Soufre  sublimé,  (a)  } 

Poudre  fine  dé  charb.  dehois.  S  ana  sj 
Prique  pilée.  ) 

Une  forte  pinçéê  qu’on  humecte  avec  un  peu 
d’huile  et  dont  on  se  frotte  le  creux  de  là 
main  pendant  un  quart  d’heure,  matin  et  soir, 
pour  guérir  la  gale. 

C’est  un  très  bon  remède  qui  était  un  sècrèt 
dans  la  famille  de  '  - 

x  (a)  Voy.  n.  22. 

ST.  Zm.  ASTRE. 

'  (  Chaussier.) 

Fleurs  de  soufrer  (â)  V 

Acétate  de  plomb,  (b)  J  aaa?Jrf-‘ 

Sulfate  de’ zinc,  (c)  •  ipàïtrè-. 

La  dose  est  d’une  pincée  délavée  danS-'què]= 
ques  gouttes  d’huiie-  on  l’ernploie  enTrictidns 
dans  la  paume  des  mains  C’est  un  moyen 
imagine  par  le  professeur  Chaussier  comme 
propre  au  traitement  de  la  gale  et  comme  évi- 


(i)  Contre  la  gale. 


PRATIQUE. 


%lSi 

tant  l’odeur  et  la  malpropreté  communes  à  la 
plupart  des  traitements  dirigés  contre  cette 
maladie. 

(a)  Voy.  n.  22.  , 

(b) Voy.n.  4/. 

(c)  Voy.  n.  5i. 

St.  30g.  3>©iJBÏtE  ÆKTTiSPASîWOBigTIS, 

'M.  RécamierJ 

Poudre  dekina.  (a)  Sij 

Poudre  de  valériane,  (b)  '  ’  3] 

G:i  divise  cette  dose  en  fraçtiôüs  plus  ou 
moins  nombreuses  que  l’on  fait  prendre  dans 
les  vingt-quatre  heures. 

(a)  Voy.  n.  91. 

(b)  Voy.  n.  27. 

H.  309.  COUDRE  COHTRE  Ï.E  CARREAU. 

Caloméias.  (a)  gr.yj 

Sucre  blanc,  (b)  ,£  3j  , 

Mêlez  et  divisez  en  douze  paquets  dont  le  ma¬ 
lade  prendra  chaque  jour  un  le  matin,  un  à  mi¬ 
di,  et  un  troisième  le  soir. 

(a)  Voy.  n.  23. 

(b)  Voy.  n.  11. 
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N,  310  POUDRE  COSÏKE  LA  CHORÉE. 

(Dr.  Sordet.) 


Sulfate  de  quinine,  (a)  gr.  xij 

Poudre  de  valériane,  (b)  sj 

Résine  d’assa-fœtida.  (c)  315 

Rhubarbe  pulvérisée,  (d)  3j 


Mêlez  et  divisez  en  douze  doses  égales;  à 
prendre  deux  par  jour,  une  le  matin,  l’autre  le 
soir,  dans  un  demi-verre  d’eau  sucrée. 

(a)  Voy.  h.  91. 

(b)  Voy,  n.  a38. 

(c)  Voy.  n.  23o. 

(d)  Voy.  n.  10. 

Si.  3x1.  pourras  contre  ia  coqueluche 

ET  LE  CATARRHE  NERVEUX, 

Sucre.  sj 

Réglisse,  (b)  3j 

Racine  de  belladone,  (c)  gr.  iij 

Mêlez  et  divisez  en  douze  prises,  dont  on 
donne  une  par  jour. 

(a)  Voy.  n.  11. 

(b)  Voy.  n.  70. 

(c)  Voy.  n.  100.’ 

N.  312.  POUDRE  DE  BOtVER. 

Sulfate  de  potassse.  (a) 

Nitrate  de  potasse,  (b) 

Ipécacuanha  pulv.  (c) 

Opium  desséché.  (d) 


anagj 
ana  3jj 


PRATIQUE. 


4»  I 

F.  â.  1.  Une  poudre  dont  on  donne  à  prendre 
depuis  dix  grains  jusqu’à  vingt, en  se  couchant. 

Diurétique,  diaphorétique,  calmante,  purga¬ 
tive 

(a)  Voy.  n.  27. 

(b)  V  oy.  n.  60. 

(c)  Voy.  n.  249. 

(d)  Voy.  n.  8. 

st.  313.  poudre  expectorante. 

(M.  Récamier } 

Poudre  d’ipécacuanha.  (a)  grxxiv 

Poudre  de  scille.  (b)  gr.  xij 

(a)  Voy.  n.  249. 

(b)  Seitta  maritima  (fam.  des  Iiliacées.);  les  écailles 
oü  squammes  du  bulbe. 

N.  314.  POUDRE  CONTRE  D'ÉPILEPSIE 

(M.'Siegler.) 

Oxide  de  zinc,  (a)  gr.  ij 

Extrait  de  jusquiame.  (b)  gr.  j 

Réglisse  pulvérisée,  (c)  gr.  x 

A  prendre  matin  et  soir,  en  augmentant  pro¬ 
gressivement  la  dose  de  l’oxide  de  zinc  jusqu’à 
quinze  grains. 

(a)  Voy.  n.44. 

(b)  Voy.  n.  179. 

(c)  Vov.  n.  70.  -  • 

4‘ 
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2Î.3Î5.  POUDRE  BS  FOEBVCE, 

COBSTRE  DE  CARREAU  CB  FIÈVRE  HECTIQUE. 
DES  E3.FABITS,  AVEC  GOSÏFDEÎHEBÎT 
DU  VEÏÏTaE, 

Sel  polychreste.  (a)  gr.  x 

Rhubarbe  pulvérisée,  (b)  gr.  x. 

Mêlez ,  pour  une  poudre  que  l’on  donnera  à 
l’enfant  tous  les  matins,  dans  un  véhicule  quel¬ 
conque  pendant  quinze  jours  de  suite. 

Cette  poudre  que  j’emploie  fréquemment 
contre  le  carreau,  m’a  toujours  réussi  dans 
certains  cas,  même  au  delà  de  ce  que  je  l’avais 
espéx’éj  mais  très  souvent  on  est  obligé  d’en 
continuer  l’usage  bien  plus  long-temps,  ordi. 
h  ai  retnéni  jusqu’à  cè  que  la  fièvre  et  le  gonfle¬ 
ment.  du  ventre  soient  entièrement  dissipés. 

(a) Tartrite  de  potasse  et  de  soude.  Yoy.  n.  a46. 

(b)  Voy.  n.  io. 

ar.  sic.  roDEBE  b'-hirsched, 

COIBTRE  DES  RHUMES. 

Sucre  de  lait.  (a)4  gij 

Gomme  arabique,  (b)  5  - 

Salep  en  poudre,  (c)  ^  aiia 

Semences  de  pliellandre.  (d)  sj 

Ou  bien 

Masse  des  pilules  de  cynogîosse  (e)gj 
Mêlez,  pour  une  poudre  dont  on  prend  une 
cuillerée  à  café  dans  un  verre  d’eau  sucrée, 
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trois  ou  quatre  fois  par  jour;  cJest  un  moyeu 
très  utile. 

(a)  Voy.  n.  zoi. 

(b)  Voy.  n.  66. 

(d)  PheUandrium  aquatieum,  fenouil  aquatique  (fam. 

des  orabellifères);  graine.  ■ 

(e)  Les  pilules  de  cynoglosse  sont  composées  de  : 
Racine  de  cynoglosse,  semences  de  jusquiame  blan¬ 
che,  extrait  d’opium  par  le  vin,  de  chaque  demi-once  ; 
myrrhe  etencens  en  larmes,  de  chaque  cinqgros;  safran, 
castoréum,  un  gros  et  demi;sirop  d’opium,  quantité  suffi¬ 
sante. 

m.,  317.  ?OTjBHS  D’IKIS  COMPOSÉE.  {OFFld-i 

Se  donne  à  la  dose  de  xij  gr.  jusqu’à  36. 
Comme  adoucissante  et  pectorale. 

(a)  La  poudre  d’iris  dite  diairéos  (1)  se  compose  dé: 
Poudre  diatragacanthe  froide  (mélange'cté  gomme  ara¬ 
bique  blanche,  g.  adragacant  blanche,  amidon,  racine  dé 
réglisse  d’Espagne  raclée,, et.sucre  blanc. J 

Racine  d’iris  en  poudre ,  sucre  fcàndi,  de  chaque  parties 
égales. 

K.  313.  POOBHS  PURGATIVE. 

Jaîap  en  poudre,  (a) 

Rhubarbe  pulv.  (b.) 

Canneîlel  (c) 


(1)  La  préposition  grecque  ôta,  employée  pour  plu¬ 
sieurs  compositions,  signifie  far  ou  avec.  Ainsi,  diairéox 
e’èst-à-tiire  avéc  l’iris;  diarhodon ,  avec  la  rose,  etc. 


sr-  ÿ 

Sr*3 

S1’-} 
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La  dose  est  pour  un  jeune  enfant;  on  l'aug¬ 
mente  suivant  l’âge. 

(a)  Voy.  n.  il, 

(b)  Voy.  n.  10. 

(c)  Voy.  n.  19. 

W‘919.  FOTJBRE  CONTRE  LE  RACHITIS. 

(Dr.  Temple  J 

Oxide  de  fer.  (a)  gr.  iv 

Rhubarbe  en  poudre,  (b)  gr.  iij 

Sucre  blanc,  (c)  gr.  x 

Mêlez,  pour  une  poudre  dont  le  malade  pren¬ 
dra  pareille  dose,  matin  et  soir. 

(a)  Ethîops  martial,  oxide  de  fer  magnétique,  mélange 
de  protoxidp  et  de  peroxide, 

(b)  Voy.  n,  10. 

(e)  Voy.  n,  il, 

»,  $80  ?©U»RS  Ç©»?St|5  JtB  TÉWÏA, 

Scammonée.  (à)  gr.  xv 

Gomme-gutte,  (b)  gr.  xij 

Mercure  doux,  (c)  gr.  s. 

Racine  de  fougère  mâle,  (d)  sj 
Mêlez  et  divisez  en  trois  doses  que  l'on  don» 
ne  à  trois  heures  de  distance. 

On  fait  prendre  pour  tisane  une  décoction 
de  racine  de  fougère  mâle  et  de  réglisse. 

(a)  Voy.  n.  109. 

(b)  Gomme  résine  fournie  par  le  garcinia  camùogitt 

(fam.  des  gultifères.  )  - 
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(cl  Voy.  n.  25. 

(d)  Voy.  n.  ;4. 

SI.  321  POUDRE  POUR  PÏS.ÉPARER  IA  T  ÏS  ANE 
OSD119A1AS  EXTEHrORAHÉMEET. 

(  Cliaussirr.) 

Sucre  blanc  bien  sec;  §  iv 

Extrait  sec  de  chiendent.  (a)j 
Extrait  de  réglisse.  <b)  .  }  ana  %'î 

Gomme  arabique,  (c) 

Nitrate  de  potasse  desséché,  (d)  3<S 

Réduisez  en  poudre  fifre,  et  mélangez. 

On  en  met  une  cuillerée  à  café  dans  un  verre 
d'eau  fraîche  ou  tiède.  Ce  procédé  a  l’avan¬ 
tage  de  nepointdépouillerreau  de  l’air  qui  s’y 
trouve. 

(a)  Voy.  n.  70.  Suc  de  chiendent  obtenu  par  décoc¬ 
tion  et  rapproché  ensuite  eu  consistance  d’extrait. 

(b)  Voy.  n.  9S. 

(c)  Voy.  n.  66. 

(d)  Voy.  n.  60. 

».  328.  PUKCH. 

(Hôpital  des  Enfants.) 


Sirop  de  sucre,  (a)  *j 

Eau  de-vie.  ,  %}) 

Alcool  de  mélisse,  (b)  ôij 

Potion  gommeuse,  (c)  |ij 


Emplo  vé  chez  les  enfants  délicats  et  lympha¬ 
tiques  comme  un  moyen  propre  à  soutenir  et 
à  relever  les  forces  :  ou  s’en  sert  aussi  dans  les 

4l* 
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fièvres  graves  et  dans  la  convalescence  des  ma» 
ladies  longues. 

(a)  Voy.  n.  26. 

(b)  Voy.  n.  2 36. 

(c)  Voy.  n.  283. 

19. 323.  EEKSISE  CONTES  Là  TE'XGHE. 

(Barlovr.  ) 


Eau  de  chaux,  (a) 

|vijfi 

Sulfure  de  soude  récent,  (h) 

3üj 

Savon  médicinal,  (c) 

Sjfi 

Alcool  rectifié,  (d). 

*'j 

Mêlez  exactement  et  filtrez. 

On  lave  matin  et  soir  la  tête  du  malade. avec 
cette  eau  et  on  la  laisse  sécher  sans  y  toucher.* 
les  croûtes  se  détachent,  tombent  et  laissent 
les  parties  sous-jhcehtês  parfaitement  saines.  Il 
n’est  pas  nécéssaire  de  couper  les  cheveux  ni 
de  raser  la  tête  pour  faire  usage  de  cette  eau. 

(a)  Voy.  n.  87. 

(b)  Sulfuretum  sodas. 

(c)  Voy.  n.  22. 

(d)  Voy.  n.  228. 

ST.  324.  aESïëSE  CONTEE  ES  TÉKïÆ. 

(Deslandei.) 

Eau.  Ifeij 

Ecorce  de  racine  de  grenade.  (3)  §j 
Faites  macérer  pendant  vingt- quatre  heures 
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et  bouillir  ensuite  à  petit  feu  jusqu’à  ce  qu’il 
11e  reste  plus  que  trois  verres  de  liquide. 

On  les  fait  prendre  de  deux  heures  ea  deux 
heures  dans  la  matinée. 

3 

(a)  Voy.  n.  92. 

3».  325.  SACHET  RéSOLUTIE. 

cessas  les  tumeurs  blastches 

BU  GESTOU. 

Chaux  éteinte,  (a)  gij 

Sel  ammoniac  (muriate  d’am¬ 
moniaque.)  (b)  N  v 

Quinquina  en  poudré,  (c)  j  ana  §6 
Mêlez  bien  exactement  et  enfermez  cette  pou¬ 
dre  dans  un  sachet  que  l’on  mettra  sur  le  ge¬ 
nou  malade.  , 

Ce  sachet  réussit  contre  les  engorgements 
froids  du  genou  et  des  articulations. 

(a) Yoy.  n.  87. 

(b)  Voy.  n.  7. 

(c) Voy.  n.91. 

3H.  326.  SXHÎAPXSJHS. 

Farine  de  moutarde,  (a)  §»v_ 

Vinaigre.  q.  s. 

Pour  le  rendre  plus  irritant  ,  on  saupoudre 
ce  sinapisme  avec  : 

Hvdroehlerate  d’ammoniaque.  ^ 
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(a)  Voy.  n.  ë. 

(b)  Voy.  n.  54? 

13,327  ÆDTK3 

v  (Hôpital  des  Vénérien»). 

Levain.  ^iv 

Farine  dé  moutarde.  §j 

Fort  vinaigre.  q.  s. 

On  emploie  ce  cataplasme  lorsqu’on  a  l’inten¬ 
tion  de  déterminer  une  rubéfaction  propor¬ 
tionnée  à  la  durée  de  l’application  et  dont  ou 
se  sert  si  utilement  comme  moyen  dérivatif. 

S.  328.  SINAPISME  MITIGÉ. 

Cataplasme  de  lin.  (a)  §iv 

Farine  de  moutarde,  (b) 

Pour  saupoudrer  le  cataplasme. 

M  Jadelot  s’en  sert  avec  beaucoup  de  succès 
dans  les  affections  cérébrales;  il  préfère  ce  sina¬ 
pisme  comme  moins  irritant;  et  on  l’emploie 
dans  le  cas  ou  l’on  a  besoin  d’entretenir  vers 
les  extrémités  inférieures  unedérivation  plutôt 
continue  que-  très  rapide. 

(a)  Voy.  n.  a. 

(b)  Voy.  n.  5. 

W.  329.  SIROP  DE  BODLI.AV, 

CONTRE  LA  COQUELUCHE.  (X) 

Ipécacuanha  pulvérisé  (à)  §itë 

Quinquina  en  poudre  grossière  (b)  §j 

(i)  Cette  formule,  ainsi  que  la  suivante,  m’ont  été  com¬ 
muniquées  par  M.  Boullay. 
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Mê!e2  :  placez  la  poudre  dans.un  entonnoir, 
îessivez-la  par  déplacement  continu  avec 
Eau  filtrée.  q.  s. 

Pour  retirer  de  liqueur.  fttiij  3.% 

Dissolvez  d’autre  part  à  froid. 

Opium  brut,  (c)  j 

Dans  eau.  q.  s. 

Pour  obtenir. 

De  solution  filtrée.  gvj 

Que  l’on  réunira  à  la  première  liqueur. 

Prenez  enfin. 

Sirop  de  sucre,  (d)  îfexviij 

Évaporez  promptement  de  ft>  iv 

Que  vous  remplacerez  par  les  quatre  Jivres 
de  la  teinture  ci-dessus. 

Ajoutez  au  sirop  à  demi-refroidi. 

Sirop  de  fleurs  d’oranger,  (e)  Ifcjtë 

Ce  sirop  qui  réussit  parfaitement,  se  donne 
pur  ou  délayé  dans  une  infusion  pecto¬ 
rale.  La  dose  est  d’une  demi-cuillerée  à  café 
mâtin  et  soir  pour  les  enfants  d’un  an  et  au  des¬ 
sous;  d’une  cuillerée  à  café,  également  matin 
et  soir  d’un  à  deux  ans;  on  augmente  ensuite 
graduellement  la  quantité  en  raison  de  l’âge  et 
de  la  force  des  enfants. 

(a)  Voy.  n.  249. 

(b)  Voy,  n.  91. 

(c)  Voy.  n.  8. 

(d)  Voy.  n.  26. 

(e)  Voy.  n.  |6. 
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Si.  320.  S2ROP  VERBUPOftE  DS  BOtîLlAŸ. 

Mousse  de  Corse  mondée  avec  soin . 

(a)  3V. 

Faites  bouillir  dans  eau.  îfeij 

Jusqu’à  réduction  de  moitié.  Versez  le  tout 
dans  un  bain-marie  muni  de  son  couvercle  sur  : 
Calamus  aromaticus  concassé,  (b)  3j 
Angélique  de  Bohème,  (c)  3ij 

Séné  mondé,  (d)  §j 

Laissez  infuserpendant  douze  heures,  passez 
avec  expression  et  dissolvez  dans  la  liqueur: 
Sucre,  (e)  fbij 

Clarifiez  le  sirop  au  blanc  d’œuf  et  cuisez-le 
àda6  bouillant. 

Ce  sirop,  que  les  enfants  prennent  sans  ré¬ 
pugnance  ,  se  donne  pendant  trois  ou  quatre 
jours  consécutifs  à  la  dose  d’une  seule  cuillerée 
à  café,  le  matin  à  jeun  ,  aux  enfants  d’un  an  et 
au-dessous;  on  augmente  d’une  cuillerée  à  café 
tous  les  jours  pour  ceux  d’un  à  deux  ans;  on 
prescrit  une  cuillerée  à  bouche  le  malin  ,  de 
deux  à  quatre  ans,  et  l’on  en  donne  deux,  lors¬ 
que  l’enfant  est  âgé  de  quatre  à  six  ans  et  même 
jusqu’à  huit  ans. 

(a)  Voy.  n.  21. 

Acorevrai,  Acorus  calamus  (fam.  des  aroïdées),  ra¬ 
cine. 

(c)  Angelica  archangelica  (fam.  des  ombeüifères)  racine, 
tiges,  graines. 

(d)  Vov.  n.  172. 

(e)  Voy.  n.  11. 
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3ST.  33i.  S1EO?  BE  DESESSART, 

C0H?ÜE  IiA  T0CX  DES  ENFASIS. 

Séné  mondé,  (à)  fiij 

Ipécacuanha.  (b)  |j 

Faites  macérer  pendant  deux  heures  dans 
vingt  quatre  onces  de  vin  blanc,  décantez,  fil¬ 
trez  la  liqueur  et  conservez-la  séparément. 


Ajoutez  au  résidu, 

Eau  bouillante.  îbvj 

Fleurs  de  coquelicot,  (c)  .  3iv 

Sulfate  de  magnésie,  (d)  §iij 

Sommités  de  serpolet,  (é)  5j 

Laissez  infuser  pendant  quatre  heures;  décan¬ 
tez  ,  filtrez  et  ajoutez. 

Sucre  blanc  concassé.  ft>xv 

Eau  de  fleurs  d’oranger.  îbj  § viij 


Ainsi  que  le  vin  blanc  de  la  macération* 
mêlez  et  faites  fondre  à  froid.  La  dose  est  d’une 
once  à- deux: 

(a)  Voy.  n,  172. 

(b) .  Yoy.  n.  249. 

(cj.  Voy.  n.  i38. 

(d)  Voy.  23. 

(e)  Thymus  serpytium  (fam.  des  labiées.) 

».  332.  SÏR021  S'OIS  DE  SOUFRE. 

Sucre,  (a) 

Eau  de  fenouil,  (b) 

Sulfure  de  potasse.  (c> 
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Ce  sirop  doit  contenir  six  grains  de  sulfure 
de  potasse  par  once* 

Dans  les  dartres,  les  maladies  de  la  peau,  le 
croup  muqueux,  les  catarrhes. 

(a)  Voy.  n.  11. 

(b;  Fenouil,  dnethvm  fœnieutum  (fam.  des  ombellifè* 
res);  les  graine3  et  la  racine. 

(c)  Voy.  n.  5. 

st.  334*  sïKOï?str  B'.  ©AasAMUtfe, 

CDITRE  Lâ  ?0  BX. 

îpécacuanha  concassé,  (a)  jv  $j 

Vin  blanc.  ft»j 


Laissez  infuser  pendant  un  quart  d’heurej 
ajoutez. 


Eau  bouillanie. 

îfeiv 

Sel  végétal,  (b) 

3ÎV 

Serpolet,  (c) 

Ecorce  d’oranges  amères,  (d) 

3vj 

5v3j. 

Laissez  infuser  pendant  quatre 

heures  j 

passez,  et  ajoutez. 

Sirop  de  guimauve,  (e) 

ftij 

Eau  de  fleurs  d’oranger,  (f) 

|xij 

Ce  sirop  se  donne  aux  enfants  à  la  dose  de 

deux  cuillerées  à  café  par  jour,  la  première  une 
heure  avant  de  déjeuner,  la  seconde  avant  de 
dîner. 

(a) Voy.n.  a4g. 

(b)  C’est  le  tartrate  de  potasse  neutre,  tartre  soluble, 

(c)  Yov,  n,  5âi, 
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(d)  Ecorre  des  oranges  vertes;  fruit  du  cilrus  auran- 
lium  ffam.  des  aurantiées.) 

(e)  Voy.  n.  i52. 

.  -  ■  (.£)  Voy.  n.  i5. 

».  33$.  SÏRÔP  DE  M6RÏ>HI»fe. 

Sirop  de  sucre.  ihj 

Acétate  ou  sulfate  de  morphine.  gr.iv 
Une  demi-cuillerée  à  café  dans  une  petite 
tasse  d’infusion  quelconque  pour  provoquer  le 
sommeil  chez  les  enfants. 

(a)  Voy.  n.  26. 

(b)  Voy.  n.  i34. 

».  336.  SÏROf  RECSORAL 

CÔKTRE  LA  COQUEI.UCHE. 

Sirop  d’ipécacuanha.  fa) 

Sirop  de  diacode.  (b) 

Oximel  scillitique.  (c) 

Sirop  de  fleurs  d’oranger,  (d)  §6 

.  Une  cuillerée  à  bouche  de  temps  en  temps 
dans  une  tasse  d’infusion  de  fleurs  pectorales. 

.  fa)  Voy.  n.  200. 
fb)  Voy.  n.  .107. 

(c)  Voy.  n.  i54- 
fd)  Voy.  n.  16. 

».  337.  SÏ.ROP  tTERBÏÏ^ÜGE. 


ana  §ij . 


Moussé  de  Corse  mondée,  (a)  Sxij 
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Faites  bouillir  avec  suffisante  quantité  d’eau 
pour  l’épuiserj  passez. 

Ajoutez  une  demi-bouteille  de  vin  blanc,  un 
blauc  d’œuf ,  quatre  livres  de  sucre  et  un  mé¬ 
lange  de 

Cochenille,  (b)  gr.xxxvj 

Alun,  (c)  gr.xxiv 

Faites  jeter  un  bouillon ,  filtrez  et  faites 
cuire  en  consistance  convenable: 

On  donne  ce  sirop  par  cuillerées,  pur  ou 
étendu  dans  son  volume  d’eau. 

(a)  Voy.  n.  21. 

(b)  Cochenille,  Cotcus  cacti,  insecte  hémiptère,  sous 
la  forme  d’un  corps. triangulaire,  argentin,  marqué  de 
stries  transversales;  il  vitsur  le  çactier.  Son  aspect  argen¬ 
tin  est  dû  à  la  craie  de  Briançon  dont  on  le  saupoudre. 

(c)  Voy.  n.  85, 

S.  338.  SU6&S  SUH&AïîjP, 

Sucre,  (a)  §vij 

Jalap  pulvérisé,  (b) 

Tartratè  acidulé  de  potasse 
solublel  (c)  3ij 

Huile  essentielle  d’oranges,  (d)  3j 

Faites  un  oléo-saccharum,  et  mêlez  y  lé  sel  et 
le  jalap. 

On  en  fait  fondre  un  à  deux  gros  dans  deux 
verres  d’orangeade. 

Les  enfants  difficiles  à  purger  prennent  ce 
médicament  avec  moins  de  répugnance  que 
tout  autre. 
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(a)  (b)  Voy.  n.  11. 

(e)  Crpme  de  tartre  soluble. 

(dj  Gette  huile  s’obtient  par  expression  et  par  distil¬ 
lation. 

W.  339.  5UFPOSSTQIB.ee  (1;  FORTIFIANTS. 

(BeuB.) 

Racine de  tormen  tille.  (a) 

'  Ecorce  de  chêne  (b; 

Faites  une  poudre,  et  ajoutez 
Miel  (c) 

Employés  dans  la  chute  et  Tatonie  du  rectum. 

(a)  TormentiUa  erecta  (fam.  des  rosacées 

(b)  Cortex  roboris.  Quercus  roêur  (  fa  ni, 
fères.) 

(c)  Voy.  n.  s37. 

M.34Q.  SUFFOSITOIR.E  ^ EB.1ÜÏÏFU  ©E  . 

Extrait  dé  fiel  de  bœuf,  (a)  / 

Extrait  d’absinthe,  (b)  S 
Semen-contra  pulv.  (c) 

Miel  épaissi. 

Pour  un  ou  deux  suppositoires  , 

Employé  contre  les  vers  ascarides 


(1)  Les  suppositoires  sont  des  médicaments  solides 
d’une  forme  conique,  destinés  à  être  introduits  dans  le 
rectum  et  à  y  demeurer  un  certain  teins  comme  calmant* 
ou  purgatifs. 


ana  3j 

Sr-sij 

<PS- 


■)  .  . 

,  des,  çupuli- 


ana  51] 
q.  s. 


FOUMUIAIRE 


(a)  Le  fiel  de  bœuf  délayé  dans  une  quantité  d’esu 
égale  à  sonpoîds,  puis  bouilli,  despumé,  passé  et  épaissi 
sur  un  feu  doux,  forme  cet  extrait. 

(b)  Absinthe  Absinlhium  officinale  (Tarn  des  corvmbi- 
fères  )  les  feuilles  et  lés  sommités  fleuries. 

On  prépare  l’extrait  d’absinthe  de  la  même  manière 
que  celui  de  valériane.  Voy.  n.  a58. 

(c)  Voy.  o.  12. 


Sucre  blanc,  (a)  tfeij 

Gomme  arabique  pulv.  (b)  îfcô 

Extrait  de  réglisse  (c)  par  infusion  3  i j 
Kermès  minéral,  (d)  )  . 

Semences  d’anis.  (e)  £  ana  lj  J 

Extrait  gommeux  d’opium,  (f)  gr,  xij 
Mucilage  de  gomme  adragant.  (g)  q. 
Faites  des  tablettes  de  six  grains. 

(a)  Voy.  n,  u. 

(b)  Voy.  n.  66. 

(c)  Voy.  n.  9 5. 

(d)  Voy.  n.  i53, 

(e)  Voy.  n.  94. 

(f)  Voy.  n.  54. 

(g)  Voy.  n.  i5a. 

W.  342.  TABLETTES  PECTORALES  32  EASÏ2EZ 


Fleurs  de  soufre,  (af  ' 
Sucre. 

Gomme  adragant,  (b; 


PRATIQUE.  4g  J 

Partagez  cette  masse  en  tablettes  du  poids  de 
douze  grains. 

On  en  prend  une  douzaine  par  jour;  on  boit 
par  dessus  chaque  tablettes,  une  petite  tasse 
de  la  tisane  suivante. 

Faites  cuire  une  once  de  santal  citrin  (c) 
danstroisdemi-setiersd’eau,  pendantun  quart 
d’heure,  coupez  avec  du  lait  et  sucrez. 

(a)  Voy.  n.  22. 

(b)  Voy.  n.  i52. 

(c)  Le  santal  blanc  et  citrin  paraissent  fournis  par 
deux  va  il  étés  du  santalum  album  (f'am.  des  santalacées.) 

».  343-  SEÏWTOK.E  (1)  AK1SÉE  S'AMSE RT. 

Poudre  d’ipécacuanha.  (a) 

Faites  digérer  dans 

Esprit  d’anis.  (b)  |ij  - 

On  ajoute  un  peu  de  sucre  ou  de  sirop  de 
capillaire.  La  dose  de  cette  teinture  est  d’une 
à  deux  onces.  Elle  est  convenablé  chez  lès  en* 
fant?  iorsqu’on  a  besoin  de  provoquer  le  yp» 
missement. 


(i)  -On  donne  le  nom  de  teintures,  aux  solutions  des 
principes  actifs  des  médicaments  dans  l’alcool.  On  lespré- 
pare  par  digestion  dans  des  vases  clos.  Elles  sont  simples 
ou  composées,  selon  qu’il  entre  une  bu  plusieurs  subs* 
tançes,  dans  leur  composition. 


48* 


4<)8  FORMULAIRE 

(a)  Voy.  n.  a£g.  _ 

(b)  Alcoolat  d’anis  ;  anis,  trois  parties;  alcool,  soixante 
quatre;  eau,  q.  s. 

31,  344.  TEiniTÜHE  DEGEKT1ANE, 

(M.  Dubois.) 

.  Racine  de  gentiane,  (a)  3j$ 

Carbonate  de  potasse,  (b)  3j 

Eau-de-vie  à  220.  îfcij 

Laissez  digérer  pendant  quinze  jours, et  filtrez. 

-< ;  Celte  préparation  éminemmént  excitante 
et  tonique ,  est  employée  très  fréquemment 
par  M.  Dubois,  chez  les  enfants  scrofuleux 
et  dans  tous  les  cas  de  débilité.  Ce  moyen  et 
les  frictions  avec  le  Uniment  volatil  camphré, 
composent ,  conjointement  avec  la  tisane  de 
houb!on>  son  traitement  des  scrofules 

La  dose  de  la  teinture  est  d’une  cuillerée  à 
café,  repétée  deux  à  trois  fois  par  jour. 

(a)  Voy.  n.  22. 

(b)  Voy.  n,  58, 

gî.  34s.  ÏEISïBKE  COSTaE  2.ES  SCaOÎ*ÏÏLES. 

Ammoniaque  liquide,  (a)  sij 

Raci  ne  de  gentiane  coupée  en 

morceaux,  (b)  . 

Esprit-de-vin  .(ç)  gxij 

Laissez  digérer,  convenablement  pour  en  faire 
,utie:; teinture  dont  on  donné  une  cuillerée  a 


PRATIQUE. 

café  avec  suffisante  quantité  d’eau  pure  pour 
en  former  une  cuillerée  à  bouche.  Le  malade 
prendra  ce  mélange  trois  ou  quatre  fois  par 
jour. 

(a) Voy.  n.  200. 

(b)  Voy.  n.  22. 

}  (c)  Alcool. 

19-  346.  T1SA.HE  ACÎBOTE  BE  TISSOT,  (il 

Orge  en  paille  bien  lavé,  (a)  ^ij 

Eau  commune.  fbiv 

Faites  bouillir  jusqu’à  ce  que  le  grain  soit 
bien  couvert.  Passez,  et  ajoutez  : 

Miel,  (b)  5115 

Vinaigre,  (c)  §j 

Cette  tisane  est  une  excellente  boisson  dans 
les  fièvres  inflammatoires. 

(a)  Voy.  n.  uj.  -  , 

(b)  Voy.  n.  207. 

(c)  Voy.  n.  34. 

ST.  34V  TISASîn  ASTXSCOltBBTÏQüE. 

Tisane  amère.  ftij 

Alcool  de  cochléaria.  1 6 


(1)  Les  tisanes  sont  des  médicaments  liquidés  qui  ne 
contiennent  qurme, petite  quantité  dé  principes  immé-  _ 
diats  végétaux  en  (Jissplution.  Elles  se  préparent  par  rna~ 
eëràîiOn,  digestion/ infùsîdn,  décoction.'  '  ' 


FORMULAIRE 


5oo 

Employée  dans  le  traitement  stimulant  des 
scrofules  et  du  scorbut. 

(a)  Voy.  d.  63.  122. 

N,  348.  TISANE  ABITX-SPASMOmÇUE. 

Racine  de  valériane,  (a)  -  \ 

Feuilles  de  menthe,  (b)  f 

Feuilles  de  mélisse,  (c)  7  ana 

Feuilles  de  marjolaine.  (<f) 7  ;  ) 

Eau  bouillante.  tbijîs 

F.  infuser.  * 

Employée  dans  les  affections  nerveuses,  tel¬ 
les  que  la  chorée,  l’épilepsie, 

(a)  Voy.  n.  27. 

(b)  Voy.  n.  25. 

(c)  Voy.  n.  206, 

(d)  Voy.n.  227. 

N. 349.  TISANE  »E  BïCHAK, 

Orge  perlé,  (a)  iij 

Faites  bouillir  dans  quatre  pintes  d’eau. 
Ajoutez 

Raisins  secs,  (b)  j 

Figues  sèches  (c)  >  ana  Iij 

Racine  de  réglisse  épluchée,  (d)  N, 
Continuez  à  faire  bouillir  jusqu’à  réduction 
de  moitié,  et  faites  fondre  deui  gros  de  nitre. 
Emolliente,  pectorale. 


pratique. 


5oi 

(a)  Voy.  n.  14. 

(b)  U vx  passez,  fruit»  desséchés  an  soleil  du  vilis  vi- 
wifera;  on  distingue  dans  le  commerce  ,  les  raisins  de 
caisse,  peu?  de  Corinthe  et  ceux  de  Damas. 

(c)  Caricez  pingues,  fruits  du  ficus  carica  (fatn,  des  urli- 

W  Voy.  n.  7o. 

SX,  35 Q,  TISAÎSE  »E  WS.VITB  FECTORABX. 

Eau.  îfcij 

Fruits  pectoraux. (a)  sij 

Faites  cuire  pendant  un  quart  d’heure. 

(a)  Les  fruits  pectoraux  sont  : 

Les  raisins  secs.  Vôy.  n.  549. 

Les  figues.  Voy.  n.  . 34g. 

Les  (Jattes,  fruits  conservésdu  Phénix  dadyiifera (fa m . 
des  palmiers)  et  les  jujubes,  fruits  desséchés  d«  Rhqtrmm 
sizyphus  de  la  famille  des  Rbanmèes, 

n,  TnpÇZI&QUES  BèS8iQVE$, 

Racine  d’iris  de  Florence  puîv,  (a)  §vj 
Amidon,  (b)  Sx 

Sucre  blanc,  (c)  §X» 

Mucilage  de  gomme  adragant.(d)  q.  s. 

Fai  tes  selon  l’art  des  trochisques  de  grandeur 
ordinaire. 

fis  sont  éminemment  propres  à  calmor  1® 
toux. 

(a)  Voy,  ni  61. 

(b)  Voy  n.  78. 


5oa  formulaire 

‘(e)  Voy.  n.  II. 

(d)  Voy.  n.  1S2, 

W.332.  VÉSICATOIRE  BE  GOKTDRET. 

Ammoniaque  liquide,  (a)  ) 

Axonge.  (a)  «  J  a„a  part,  égalés. 

On  en  met  sur  un  linge  et  on  l’applique  sur 
la  peau.  Ce  vésicatoire  agit  avec  une  grande 
promptitude;  il  rubéfie  en  peu  de  minutes. 

(a)  Voy.  n.  aoo. 

(b)  Voy,  n.  4°.  1 76. 


VIST  AMER, 

(M.Dnbols.j 


3  litres 
ana  lj/5 


Vin  de  Madère. 

Quinquina  gris,  (a)  | 

Quinquina  jaunes  (b)  j 

Cannelle.  (c)  3iij 

Baies  de  genièvre,  (d)  \ 

Ecorce  de  citron,  (e)  >  ana  3üj  gr.  xij 

Ecorce  de  Win  ter.  (f)  ) 

Carbonate  de  soude,  (g)  Sj  6 

(a^  (b)  Voy.  nj.  91. 

Ce)  Voy.  n.  19. 

(d)  Voy.  n.  ig5-  . 

(è);Zeste  du  citron,  eitrus  medica  (fam.  des  anrantiées.) 

(f)  Drymis'Winteri  (fam.  des  magnoliacées.  ) 

(g)  V  oy.  n.  84, 


PRATIQUE, 


5o3 

W.  354,  VIS  AHTTïSCOïlBBTIgUE.  (A)  OSVPXC. 

Contre  les  maladies  scrofuleuses  ,  à  la  dose 
d’une  once  à  quatre. 

(a)  Le  vin  anliscorbutique  du  Codex  est  composé  ainsi: 
feuilles  récentes  de  cochléaria,  cresson  de  fontaine,  mé- 
nyanthe  -,  semences  contusées  de  moutarde,  dé  chaque 
demi  once;  racines  fraîches  de  raifort  râpées  ,  une  once; 
bydrochiorate  d’ammoniaque,  deux  gros  ;  vin  blanc  gé¬ 
néreux,  deux  livres;  ajoutez  à  l’infusion,  alcoolat  de 
cochléaria,  demi-once. 

ST.  355,  VIS  ASTaiSOEKT, 

Ecorce  de  grenade,  (i 
Ecorce  de  chêne,  (b) 

Roses  rouges,  (c) 

Alun,  (d) 

Faites  macérer. 

Employé  dans  la  chute  du  rectum, en  lotion? 
formentation,  bain  local» 

(a)  Voy.  n.  92. 

(b)  Voy.  n.  339. 

(c)  Voy.  n.  64. 

(d)  Voy.  n.  85. 


So4 


Doses  et  proportions  des  médicaments 
relativement  a  l’âge. 

En  supposant  un  médicament  quelconque  dont  la 
dose  est  d’un  gros  pour  un  adulte ,  on  donnera  ordi¬ 
nairement  à  un  enfant  âge'  de  : 

Sept  semaines  un  seizième  de  gros. 

Sept  mois  un  douzième. 

Quatorze  mois  un  huitième. 

Deux  ans  quatre  mois  un  sixième.  \ 

Trois  ans  et  demi  un  quart. 

Cinq  ans  un  tiers  ou  3j 

Sept  ans  moitié  ou  ^6. 

Quatorze  ans  deux  tiers  ou  3ij. 


TABLE  ALPHABÉTIQUE 

DU  FORMULA  SB E • 


B 


Bain  aromatique. 

— ,  émollient. 

—  résolutif. 

_  sulfureux. 

Bain  de  pieds  sinapisé. 

Baume  acoustique. 

_  contre  les  engelures. 

__  odoàtalgique. 

Bière,  antiscorbutique. 

_  purgative  de  Sydenham. 
Biscuits  purgatifs. 

_  vermifuges. 


Blanc-manger.  ,  „ 

Boisson  antiphlogistique  de  Stol.. 

_  contre  les  catarrhes  aigus. 

„  contre  les  coups  à  la  tête. 

_  contre  les  dartres.  , 

_  de  Kœmpf,  contre  les  diarrhées 
,  —  ferrugineuse  ou  eau  ferrée. 


aloniques. 

43 


5o6 


TABLE  ALPHABÉTIQUE 


Numéros, 


Boisson  contre  le  racMtis  et  les  scrofules.  20 

—  vermifuge.  21 

Bol  antipsorique.  22 

—  laxatif  de  Chaussier.  23 

—  contre  les  maladies  de  la  peau.  24 

—  contre  les  scrofules  du  docteur  Tèmple.  n5 

—  de  tartrile  de  fer  (Hôpital  des  Enfants  ).  26 

—  de  valériane.  27 

—  vermifuge  de  la  Maternité.  28 

Bouillon  adoucissant  et  pectoral  du  docteur  D’Huc.  29 

—  pectoral.  3o 

—  de  veau.  3t 


c. 


Cataplasme  anodin.  32 

—  anû'Oplitlialmique  de  Plenck.  33 

—  de  camomille  (  Hôpital  des  Enfants  ).  34 

—  émollient.  35 

—  maturatif.  36 

—  résolutif  (Hôpital  des  Enfants).  37 

—  résolutif.  38 

—  —  et  anodin.  39 

—  de  riz.  4° 

—  suppuratif.  4 1 

—  —  de  Boyer.  42 

—  pour  la  teigne.  4 3 

Ce'rat  de  Hufeîand.  44 

—  opiacé.  45 

—  opiacé.  46 

—  saturné  eu  de  Gonlard  (  offic.).  47 


DU  FORMULAIRE. 

5oy 

Nuniéto». 

Cérat  soufré. 

48 

—  stibié  et  camphre'. 

49 

Collyre  anodin  de  M.  Jadelot. 

5o 

—  astringent. 

5i 

e'mollient. 

5a 

—  avec  l’hydro-chlorate  de  mercure. 

53 

■ —  opiacé. 

54 

! —  résolutif. 

55 

—  résolutif. 

56 

—  résolutif. 

5y 

—  de  roses  et  de  mélilot. 

58 

—  sec  de  M.  Dupuytren. 

% 

—  —  de  M.  Cullérier. 

6o 

—  —  de  M.  Récamier  (  taiès). 

6i 

—  pour  dissiper  l’inflammation  des  yeux  dans  la 

petite  vérole. 

6  2 

Conserve  antiscorbntique  de  Selle, 

63 

■ —  de  roses  rouges^ 

64 

Crème  pectorale  d’Alibert. 

65 

~~  du  docteur  D’Hiic. 

66 

'•*»  deTronchin. 

67 

ï). 

De'coction  blanche  de  Sjdenbam. 

68 

* —  de  cachou. 

69 

3 —  de  chiendent. 

-  7o 

:  :* —  de  corallinè. 

;  71 

1  -  diurétique. 

1* 

de  douce-amère. 

73 

— -  de  fougère. 

74 

narcotique. 

7  5 

5o8 


TA.  BLE  ALPHABÉTIQUE 


Décoction  d’orge. 

76 

—  de  patience. 

77 

—  de  Pringle. 

78 

—  de  pruneaux. 

79 

—  de  riz. 

80 

de  sejnen-contra. 

81 

Diurétique  de  De  Haen. 

82 

Dragées  vermifuges  de  Barthez. 

.  83 

E. 

Eau  alcaline  gazeuse,  de  M.Dubois. 

84 

—  anti-ophthalmique. 

85 

—  de  boule. 

86 

— -  phagédénique. 

87 

—  résolutive  de  M.  Récamier. 

88 

—  végéto-minérale. 

89 

Électuaire  anthelmintique  de  Vogler. 

9° 

■ —  de  carbonate  de  sonde. 

9* 

—  contre  la  diarrhée  et  la  lienterie  djj  doc- 

teur  D’Huc. 

92 

—  de  Kortum  contre  les  scrofules. 

9 

—  de  magnésie. 

94 

• —  pectoral. 

95 

—  contre  les  scrofules. 

96 

—  contre  le  tœnia. 

97 

Élixir  amer  de  M.  Dubois. 

98 

—  anti-scrofuleux. 

99 

Emplâtre  de  belladona,  de  Swediaur. 

100 

—  calmant. 

101 

—  résolutif  d’Hufeland,  contre  les 

engorge- 

ments  froids  du  genou . 

10a 

DU  FORMULAIRE. 


% 

Numéros. 

Emplâtre  stibie.  ïo3 

—  styptique,de  Sw  ediaur.  ,  , 

—  vermifuge.  ~i05 

Émulsion  d’amandes.  ioô 

—  de  De  Haen,  pour  calmer  la  toux  pendant 

la  nuit;  •  I0^ 

—  purgative.  10S 

—  —  d’Alibert.  109 

—  vermifuge.  -  110 

Esprit  de  Mindérérus.  ïïï 


F, 


Fomentation  astringente.  na 

—  de  mauve.  1 1 3 

—  résolutive  de  Richter;  1 1 4 

—  sinapisée.  .  ii5 

F amigation  antiseptique.  iï6 


G 


Gargarisme  adoucissant.  117 

— >  adoucissant.  118 

—  —  et  anodin.  i'9 

—  anodin,  1 20 

—  anti-scorbutique.  121 

—  anti-scorbutique.  122 

—  contre  les  apbthes,  de  Boerbaaye.  1  a3 

—  ,  astringent,  de  M.  Dubois.  1  24 

. —  détersif.  12S 


TABLE  ALPHABÉTIQUE 


5lO 

Numéro», 

Gargarisme  de  Kina  acidulé  (Hôpital  des  Enfants).  126 

—  avec  le  miel  r osât.  127 

—  muriatique.  128 

—  oxymellé.  129 

—  rafraîchissant.  i3o 

Gelée  adoucissante.  i3i 

—  de  corne  de  cerf.  i32 

—  vermifuge.  i33 

Gouttes  calmantes,  de  M.  Magendie.  i34 

—  —  contre  l’odontalgie.  i35 

II. 

Huile  aloétique  balaye.  ”  ï  36 

Hydrogala. 

I.  -  ' 

Infusion  béchiqne.  x38 

—  de  caille-lait  jaune,  de  Chaussier.  139 

—  dehoablon.  i4° 

—  de  lin.  *4* 

—  de  mauve.  x42 

—  de  sureau.  *43 

—  de  tabac,  contre  la  dysenterie.  i44 

—  de  tamarin.  J4^ 

—  de  tilleul.  *4^ 

Injection  acoustique.  J47 

— •  acoustique.  i4^ 

irritante»  '  J  49 


FÔBMTÎLAïRE, 

5  ix 

J. 

Julep  anodin. 

Numéros. 

i5o 

—  calmant. 

—  kermélise. 

I51 

—  pectoral. 

—  scillitique. 
tempe'rant. 

153 

154 
J55 

L. 

Lavement  adoucissant. 

1 56 

—  —  de  Fouqnet. 

+57 

■—  d’amidon.  1 

1 58 

—  d’amidon  laudanisé. 

iP9 

—  astringent. 

160 

—  émollient. 

161 

—  émollient. 

.  163 

-r-  de  fougère. 

i63 

—  de  kina. 

164 

—  laxatif. 

i65 

—  de  mauve. 

16  6 

—  nourrissant. 

167 

nourrissant. 

ï68 

—  oximelle'. 

169 

—  de  pavots. 

—  de  Plenck,  contre  les  vers  ascarides. 

170 

171 

— -  purgatif. 

172 

Limonade  de  crème  de  tartre  soluble. 

tartariqoe. 

5  1 2 

TABLE  ALPHABÉTIQUE 

Numéros. 

Limonade  végétale. 

175 

Liniment  d’ail. 

176 

— 

ammoniacal. 

177 

’  — • 

anodin. 

178 

_ 

—  et  résolutif. 

*79 

— 

de  M.  Dupuytren. 

180 

'  ’  —  ' 

contre  les  aphthes  de  la  bouche. 

181 

_ 

avec  le  baume  de  Fioraventi. 

182 

_ 

contre  les  brûlures. 

i83 

—  - 

calmant  de  Caisergues. 

184 

— 

camphré. 

i85 

— 

contre  les  douleurs  rhumatismales  ou  ner* 

veuses 

,  du  docteur  D’Huc. 

186 

— 

contre  les  engelures. 

187 

— 

de  Hufeland. 

188 

'  — 

narcotique. 

189 

— 

ophthalmique. 

190 

— 

opiacé. 

*9* 

— 

contre  les  piqûres  venimeuse?. 

192 

— 

de  Fosen. 

i93 

_ 

savonneux. 

— 

sédatif.  ‘ 

ï96 

— 

stimulant. 

197 

— 

sulfuro-savonnneux  ou  amygdalin  hydro- 

sulfureux,  de  M.  Jadelot. 

198 

d’TJnderwood. 

J99 

—  volatil  camphré,  de  Dubois.  200 

Liqueur  anti-ophthalmique.  201 


—  de  Svrediaur,  contre  les  aphthes.  202 

—  résolutive,  contre  les  tumeurs  froides  et  indo¬ 
lentes.  2o3 

Looch  anisé  pour  lés  enfants.  2C>4 

—  avec  le  sirop  d’ipécacuanha.  ao5 


DU  F0K5IU.LA.IEE,  5X3 

Nnmêrbs. 

Looch  antheimintique.  20g 

—  blanc.  207 

—  —  dii  codex.  20S 

—  calma  n$.  209 

—  emulsiçnné.  2IO 

—  expectorant  et  calmant.  ZII 

—  laxatif.  2I2 

—  de  Rosen  contre  les  aphthes.  213 

—  scillitique.  2I£ 

—  simple.  2I5 

Lotion  alcoolique  savonneuse .  2 1 6 

—  antipsorique  de  M.  Dupuylren.  2I^ 

—  contre  les  engelures.  218 

—  de  kina.  219 

—  résolutive.  220 

—  .de  sureau  avec  l’alcool  camphré.  22i 

—  contre  la  teigne.  222 

r—  vineuse.  223 


M. 


Marmelade  expectorante.  224 

Mélange  contre  les  douleurs  d’oreille.  22O 

Méthode  anglaise,  contre  l’hydrocéphale  aiguë  des 

enfants.  226 

1 —  curative  de  la  danse  de  Saint-Guy.  227 

—  de  M.  Biett  contre  la  teigne.  228 

Mixture  contre  les  aphthes.  229 

—  contre  le  croup.  23o 

—  de  De  Haen,  contre  la  toux  convulsive  ,  la 

coqueluche.  23 1 

—  diteéméto-anodvne.  232 


5i4 


TABLE  ALPHABÉTIQUE. 


Mixture  contre  les  engelures,  de  M.  Marjolin.  a33 

—  musquée,  de  M.  Dubois.  a34 

—  purgative  de  Boerbaave ,  pour  débarrasser 

du  méconium  les  enfants  nouveau-nés.  ■  a35 

—  de  quinquina.  a36 

—  stimulante  de  M.  Re'camier  ,  contre  le 

croup.  237 

—  vermifuge  et  purgative,  de  Stoerck.  238 

—  de  Werlhof,  contre  l’anasarque  et  les  engor¬ 
gements  du  cou.  a$9 


O. 


Onguent  anti-ophthalmique  d’Astrue.  240 

—  contre  les  engelures.  241 

— •  contre  la  lienteriei 

de  la  mère  (offic.).  2^3 

—  ophthalmique ,  du  docteur  D’Huc.  1244 

—  contre  la  teigne? 

Opiat  vermifuge,  de  Maloet.  246 

Qsmazôme  de  Tbénard.  247 


P. 

Pastilles  contre  le  croup  et  la  phthysie  laryngée  de 


Chaussier.  248 

—  d’ipécacuanba.  a49 

—  de  pyrètbre  de  Lacombe.  i5o 

Pâtes  de  guimauve,  dé  jujubes,  pectorales  de  Par¬ 
mentier  ,  de  gomme  ,  de  réglisse  (offic.).  a5i 

Petit-lait.  2S  2 


pu  FORMULAIRE. 


5i5 


NuméroÉ.' 


Pilules  antheîmlnliques,  de  Schmucher.  a53 

—  aati-icte'riques.  254 

—  antispasmodiques,  de  Petit.  a55 

— •  contre  le  carreau.  -  256 

|  —  fondantes,  contre  les  scrofules ,  le  carreau,  267 

—  de  Méglin.  258 

—  de  nilrate  d’argent,  du  docteur  Mérat.  s5q 

Pommade  contre  la  brûlure.  260 

—  de  Boyer.  261 

—  de  cantharides.  262 

—  d’Alibert,  contre  les  dartres.  263 

—  du  même.  •  264 

—  contre  les  engelures.  bis. 

— .  de  Dubois,  contre  les  dartres  légères.  -  265 

—  êpispastique  camphre'e,  266 

—  contre  la  gale.  267 

— .  iodurée,  de  Coindet.  268 

. —  de  Lyon.  269 

—  mercurielle  camphrée,  de  M,  Jadelot.  270 

—  ophthalmique,  de  Janin.  271 

—  re'solulive,  contre  les  dartres  et  la  teigne.  272 

—  stibie'  d’ Autenrieth,  contre  la  coqueluche.  273 

—  d’Alibert,  contre  la  teigne.  274 

Potion  anticroupale  (  Hôpital  des  Enfants).  275 

—  antiscrcfuleuse.  276 

—  antispasmodique.  277 

_  astringente,  de  M.  Cayol.  bis. 

—  calmante.  278 

„  _  et  antispasmodique,  de  M.  Jadelot.  280 

_ calmante,  de  Chaussier.  —  27g 

—  de  Robert  Thomas,  contre  la  coqueluche.  -  -  281 


- émulsive  de  manne,  282 


gommeuse. 


_  283 


TABLE  ALPHABÉTIQUE 


Numéros. 


Si  6 


Potion  kermétisée.  284 

—  scillitique.  285 

—  contre  le  hoquet  spasmodique.  286 

—  huileuse.  287 

—  —  (  Hôpital  des  Enfants).  288 

—  de  mousse  de  Corse.  289 

—  pectorale.  290 

—  pectorale,  de  M.  Magendie.  291 

—  avec  le  polygala  se'néka  (M.  Cayol).  292 

—  purgative.  298 

—  —  deM.  Edwards  Cor  y,  de  Londres.  294 

■  • —  —  et  vermifuge.,  295 

—  de  Quarin,  contre  la  toux  suffocante.  296 

—  tempérante.  297 

—  tonique.  298 

—  —  (Hôpital  des  Enfants  ).  299 

—  de  Spielmann  ,  contre  les  tranchées  des  en¬ 
fants.  3oo 

—  vermifuge.  3oi 

■  Poudre  absorbante;  3o2 

—  anthéimintique.  3o3 

—  '  an tbe  1  mi n t iq  ué .  So4 

—  —  de  M.  Dupuytren.  3o5 

;  —  anlipsorique.  3o6 

—  antipsorique,  de  Chaussièr.  307 

—  antispasmodique,  de  M.  Ite'camicr.  3o8' 

—  contre  le  carreau.  '  3og 

— •  contre  la  chorée,  du  docteur  Sordet.  Y  3 10 

—  contre  la'cùqueliiche et  le  catarrhe nerveux.  3ir 

■  —  de  Dower.  3 1 2 

—  expectorante  de  M.  Réeamier.  3i3 

— •  contre  l’épilepsie,  du  docteur  Siégler.  3 1 4 

—  de  Eordvce ,  contre  la  carreau.  3i5 


DÛ  FORMULAIRE. 

517 

Numéros. 

Poudre  d’Hirschel,  contre  les  rhumes. 

3i6 

—  d’iris  composée  (offic.). 

3i7 

—  purgative. 

3x8 

—  contre  le  rachitis. 

3i9 

—  contre  le  ténia. 

320 

—  de  Chaussier,  pour  préparer  la  tisane 

extem- 

poranément. 

321 

Punch  (Hôpital  des  Enfants). 

322 

R. 

.  ,  r-wiT 

Êeinède  de  Barlow,  contre  la  teigne. 

3î3 

—  de  Deslaudes,  contre  le  ténia. 

324 

S. 

Sachet  résolutif,  contre  les  tumeurs  blanches  du 


Sinapisme.  .  .  326 

—  hôpital  clés  vénériens.  027 

—  mitige'.  _  328 

'  Sirop' de  Boullay,  contre  la  coqueluche.  829 

—  vermifuge  de  Boullay.  33o 

_  de  Desessarts,  contre  la  tous  des  enfants.  33 1 

. —  de  foie  de  soufre.  33a 

_  du  docteur  Gardame,  contre  la  toux.  334 

—  de  morphine'.  335 

—  pectoral,  contre  la  coqueluche.  336 

—  vermifuge.  ^7 

Sucre  purgatif.  338 


44 


5i8 


TABLlî  du  formulaibe. 


Numéros. 

Suppositoire  fortifiant,  de  Reuss.  330 

—  vermifuge.  34o 

T. 


'Tablettes  anti-eatarrbales,  deTroncliin. 

34 1 

—  pectorales  de  Barthez. 

34e 

Teinture  anise'e,  d’Alibert. 

343 

—  de  gentiane,  de  M.  Dubois. 

344 

—  contre  les  scrofules. 

345 

Tisane  acidulé,  de  Tissot, 

346 

—  antiscorbutique. 

M7 

—  antispasmodique. 

348 

—  pectorale,  de  Bucban. 

349 

—  de  fruits  pectoraux. 

35o 

Trochisques  béchiques. 

35i 

T, 

Vésicatoire  de  Gondret. 

35e 

Vin  amer,  de  Dubois. 

353 

—  antiscorbutique  (  offie, } 

354 

—  astringent. 

“  355 

fin  ce 


LA  TABLE  SU  FORMULAIBE. 


TABLE 


ALPHABÉTIQUE. 


A. 

.  Pages. 

Des  abcès  cutanés  et  sous-cutanés  scfofuléux.  t6i 

Des  acides  des  premières  voies  chez  les  enfants,  jà 
De  l’adhérence  de  la  langue  aux  gencives.  5 

Des  affections  scrofuleuses.  161 

De  l’amaigrissement  apparent  des  nouveau-nés.  63 

De  l’angine.  216 

De  l’angine  couenneuse  ou  pseudo-membraneuse.  22a 

De  l’angine  pharyngée  gangréneuse.  282 

De  l’ankiloblëpharon  on  occlusion  des  paupières.  1 8 
Des  aphthes  ou  ulcères  de  la  Louche.  *  286 

De  l’apoplexie  des  nouveau-nés.  3 

De  l’asphyxie  des  nouveau-nés.  ,  1 

De  l’assoupissement.  180 

De  l’asthme  aigu  de  Milîar.  210 

B. 

Du  bec  de  lièvre  conge'nial.  22 

Du  blanchet  ou  muguet.  390 


520 


TABLE 


J’agcs. 

Du  boursoufflement  des  bourses.  (jS 

Du  boursoufflement  des  mamelles  des  nouveau-nés  q4 

;-C.  2 

Des  calculs  urinaires  chez  les  enfants.  3 1 5 

Du  carreau.  166 

Du  catarrhe  pulmonaire.  192 

Du  catarrhe  suffocant.  208 

Du  cauchemar.  181 

De  la  chore'e  ou  danse  Saint-Guy.  186 

De  la  chute  du  rectum.  89 

Du  clignotement  et  de  l’égarement  de  la  vue.  62 

Des  coliques  ou  tranchées.  83 

De  la  constipation  des  nouveau-nés.  80 

Des  contusions  ou  meurtrissures  des  nouveau-nés.  26 
Des  convulsions.  128 

De  la  coqueluche .  3  99 

Du  coryza  des  enfants.  f>7 

Du  croup.  236 

De  la  croûte  laiteuse  des  enfants.  i33 

De  la  croûte  sèche  du  cuir  chevelu,  36 

D. 

De  la  danse  Saint-Guy,  ou  chorée.  186 

Des  dartres.  303 

De  la  dentition  .  1 1 1 

De  la  ire  dentition.  1 1 1 

De  la  ae  dentition.  121 

De  la  diarrhée.  85 


ALPHABÉTIQUE.  5stl 

p*g««. 

D c  la  douleur  d'oreille. 

E. 

De  l’efflorescence  cutanée  ou  strophulus.  64 

De  l’égarement  et  du  clignotement  de  la  vue.  62 

De  l’endurcissement  du  tissu  cellulaire.  67 

Des  engelures.  3o4 

De  l’épilepsie.  ï4o 

De  l’erysipèle  des  enfants  nouveau-nés.  35 

F. 

De  la  faiblesse  des  enfants  nouveau-nés.  4® 

De  la  fausse  rougeole  ou  roséole.  249 

De  la  fausse  vaccine.  264 

Du  feu  de  dents.  i32 

De  la  fièvre  lente.  C  177 

De  la  fièvre  ortiée  ou  urticaire.  296 

Du  filet.  6 

Des  flatuosités  ou  ventosités  des  enfants.  8a 

Du  flux  diarrhéique  et  du  vomissement  de  la 

dentition.  128 

Des  fractures  et  des  luxations.  .  28 

Du  furoncle.  397 

G. 

Delaga’e.  3os 

Des  gangliles  tuberculeuses  i63 

44* 


Page* 

Eres  gerçures  qui  se  forment  aux  aines  et  au  cou 

des  enfants.  66 

De  ia  jjastritéi  '  -  283 

H. 

De  l’hémorrhagie  ombilicale.  2$ 

De  la  hernie  du  cerveau.  102 

Des  hernies  inguinales.  68 

Des  hernies  ombilicales.  1 00 

Des  hernies  ventrales,  101 

Du  hoquet.  7^ 

De,l’hydrocèIe  congéniale.  98 

De  l’hydrocéphale  accidentelle.  4$ 

Dé  l’hydrocéphale  congéniale.  4 8 

De  l’hydro-rachis  ou  spina-bifida.  53 

t  ' 

De  l’ieière  des  nouveau-nés.  '  fj 

De  l’imperforation  de  l’anus.  9 

De  l’imperforation  du  condoit  audilif.  20 

De  l’imperforation  de  l’urètre  et  du  prépuce.  1 4 

De  Fimperforation  du yagin.  i5 

De  l’incontinence  d’urine  nocturne.  i83 

De  l’indigestion.  2S1 

De  l’inflammation  de  l’ombilic.  3o 

DelMnoculàtion.  26.S 

De' l'insomnie  des  enfants.  44 


ALPHABÉTIQUE. 


5*3 

X. 

Page». 

Delà  lienteriè’des  enfants.  284 

Des  luxations  et  des  fractures.  28 

M. 

De  la  maladie  vénérienne  chez  les  enfants 

nouveau-nés.  10S 

De  la  méningite.  267 

Des  meurtrissures  ou  contusions  des  nouveau-nés.  26 
Du  muguet  ou  blanchet.  290 

Du  mutisme,  3 19 

G. 

De  l’oblitération  du  rectum  par  une  cloison 

membraneuse  intérieure.  12 

De  l’occlusion  des  narines.  7 

De  l’occlusion  des  paupières  ou  ankiloblépharon.  18 
De  l’occlusion  de  la  pupille  ou  synésis.  19 

Dé  l’odontalgie.  317 

Dé  l’ophlhalmie  des  enfants  nouveau-nés.  59 

Dé  l’ophthalmie  scrofuleuse.  399 

Des  oreillons.  189 

P. 

De  la  pneumonie  chez  les  cnfàijù,  3ie 


5a4 


TABLE 


De  la  psoro^hthalmie  des  enfants. 

Tages 

z03 

K. 

Da  racliitis. 

172 

De  la  rétention  d’urine  chez  les  enfants. 

39 

De  la  rétention  da  méconium. 

37 

Du  ris  sardonique. 

41 

De  la  roséole  ou  fausse  rougeoie. 

249 

De  la  rôugeole. 

245 

Des  rougeurs  des  enfants  nouveau-nés. 

34 

.  s. 

Delà  scarlatine. 

255 

Des  scrofules. 

i5  6 

De  la  sortie  tardive  des  testicules. 

98 

Da  spasme  de  la  poitrine  et  du  larynx. 

2x0 

Du  spina-bifida,  ou  hydro-rachis. 

.53 

Du  spina-ventosa. 

3i  1 

Du  strabisme. 

60 

De  strophule.ou  efflorescence  cutanée. 

64 

De  la  suppuration  des  oreilles. 

i37 

Du  surdi-mutisme. 

321 

De  la  surdité. 

3i7 

De  la  syncope  des  enfants. 

42 

De  la  sÿnésis  on  occlusion  de  la  pupille.  ' 

l9 

T.  ' 

Des  taches  congéniales  de  la  peau. 

io3 

►  ALPHABETIQUE.  525 

Pagn. 

Des  laies  ou  lâches  de  la  cornée.  3or 

De  la  teigne.  i46 

Du  létanos.  3i 

De  la  toux  des  enfants  xgo 

Des  tranche'es  ou  coliques.  83 

Du  tremblement.  x^g 

Des  tumeurs  blanches.  3o6 

Des  tumeurs  du  cuir  chevelu. 

ü. 

Des  ulcères  scrofuleux.  i65 

De  l’union  congéniale  des  lèvres.  '  4 

De  l’ urticaire  ou  fièvre  ortiée.  296 

V. 

De  la  vaccine.  „  a63 

De  la  varicelle,  266 

De  la  variole. 

Des  ventosités  ou  flatuosités  des  enfants.  82 

De  la  vermine  de  la  tête.  1 36 

Des  vers  intestinaux  chez  les  enfants.  274 

Du  vomissement.  74 

Du  vomissement  de  la  dentition  et  du  flux 

diarrhéique.  ia8 


Fisr 


